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Voorwoord 
Psychische problemen komen over het algemeen voor het eerst tot uiting tussen het 
achttiende en het vijfentwintigste levensjaar--de leeftijd waarop jongeren hoger 
(beroeps)onderwijs volgen. Het hoger (beroeps)onderwijs is in onze samenleving een 
belangrijk kanaal om je voor te bereiden op een carrière en je kansen in het leven te 
vergroten. Voor mensen met een psychische beperking is deze optie echter veelal niet 
beschikbaar.  
 
Hoewel mensen met psychische beperkingen vaak een poging doen (een opleiding in het) 
hoger onderwijs te volgen, zijn zij vaak niet in staat hun opleiding af te maken vanwege de 
aard van hun aandoening en haar behandeling (zie Broenink en Gorter, 2001). Ze lopen 
vaak tegen enorme obstakels aan, zoals stigmatisering en discriminatie. In een economie 
waarin (hoger) onderwijs de sleutel vormt tot opwaartse mobiliteit op de arbeidsmarkt, 
kunnen mensen die niet in staat zijn een (beroeps)opleiding te volgen of af te ronden vaak 
geen of slechts een onvolledige baan vinden. Voor bijvoorbeeld mensen met lichamelijke 
beperkingen, verstandelijke beperkingen of verworven hersenletsel zijn er ondersteunende 
diensten beschikbaar op de meeste (hoge)scholen/universiteiten, maar deze diensten 
bedienen geen mensen met psychische beperkingen--mede omdat de medewerkers van 
deze ondersteunende diensten slechts beperkte kennis op dit gebied hebben.  
 
Het is daarom van het grootste belang voor de sociale integratie en toekomstige 
(arbeids)kansen van jongeren met psychische beperkingen dat zij een betere toegang 
hebben tot het hoger onderwijs en in staat zijn een dergelijke studie succesvol af te ronden. 
Begeleid Leren is een manier om deze doelen te bereiken. Begeleid Leren wordt 
omschreven als het  geven van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en 
begeleiding om mensen met psychische beperkingen te helpen hun opleidingsdoelen te 
bereiken (Anthony, Cohen, Farkas, & Gagne, 2002; Sullivan, Nicolellis, Danley, & 
MacDonald-Wilson, 1993; Unger, Anthony, Sciarappa, & Rogers, 1991).   
 
Het voornaamste doel van het ImpulSE-project was de ontwikkeling van een toolkit voor 
Begeleid Leren-diensten voor studenten met psychische beperkingen. De toolkit is 
samengesteld op basis van functionele diagnostiek, hulpbronnendiagnostiek en good 
practices in de vier landen. Tevens is er een Europees netwerk van Begeleid Leren (ENSEd) 
opgezet. Het doel van ENSEd is het creëren van bewustzijn in de EU met betrekking tot de 
onderwijsbehoeften van jongeren/studenten met psychische beperkingen en bestaande 
diensten die helpen de belemmeringen voor deze doelgroep weg te nemen.  
 
De toolkit is bedoeld voor studieadviseurs, docenten en mentoren, management en 
uitvoerenden in de GGz en lokale beleidsmakers die zich bezighouden met mensen met 
psychische beperkingen. De toolkit stelt iedereen die werkt met studenten/jongeren met 
psychische beperkingen in staat hun begeleiding en advisering te verbeteren om hen zo 
effectief mogelijk te kunnen ondersteunen tijdens hun onderwijscarrière.  
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Degenen die het meest baat zullen hebben bij het project zijn de jongeren/studenten met 
psychiatrische aandoeningen zelf. Alleen al in Nederland wordt geschat dat vijf procent van 
de totale studentenpopulatie een psychische beperking heeft--dat zijn in totaal 30,000 
studenten. Op Europese schaal is het aantal studenten met een psychische beperking dan 
ook aanzienlijk. Wij hopen dat deze studenten door dit project een grotere mate van succes  
zullen ervaren met betrekking tot hun onderwijscarrière en dat hun kansen op de 
arbeidsmarkt en hun deelname in de maatschappij als geheel verbeterd zullen worden.  
 
Dr. Lies Korevaar,  projectleider 
Dr. Jacomijn Hofstra,  projectcoördinator 
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1.1 Mythen, feiten en cijfers 
A. Mythen en feiten over studenten met psychische beperkingen2 
 
MYTHE 1: Mensen met psychische beperkingen kunnen niet voldoen aan de eisen die een 
studie aan hen stelt. 
FEIT 1: Met ondersteuning en redelijke aanpassingen kunnen mensen met psychische 
beperkingen die ervoor kiezen een opleiding te volgen goed presteren op school.  
 
MYTHE 2: Mensen met psychische beperkingen vormen een storende factor in een 
academische omgeving.  
FEIT 2: Mensen met psychische beperkingen zijn niet storender dan andere studenten.  
 
MYTHE 3: Mensen met psychische beperkingen zijn niet geïnteresseerd in het volgen van 
hoger onderwijs.  
FEIT 3: Wanneer hun de gelegenheid gegeven wordt te kunnen studeren, reageren veel 
personen met psychische beperkingen positief.  
 
MYTHE 4: Mensen met psychische beperkingen kunnen de druk die een studie met zich 
meebrengt niet aan.  
FEIT 4: Herstel zorgt ervoor dat mensen zich beter aan kunnen passen aan een 
stressniveau waar zij zelf voor gekozen hebben: het hebben van zinvolle keuzes kan zelfs 
stress verminderen.  
 
MYTHE 5: Gelijke behandeling houdt in dat iedereen op dezelfde manier behandeld moet 
worden.  
FEIT 5: Gelijke behandeling houdt niet in dat iedereen op dezelfde manier behandeld moet 
worden, maar dat erkend wordt dat mensen om verschillende redenen belemmeringen 
kunnen ervaren en ondersteuning nodig hebben om zich ten volste te kunnen ontplooien.  
 
MYTHE 6: Studenten met beperkingen nemen te veel tijd in beslag en universiteiten/scholen 
kunnen niet voorzien in hun behoeften, omdat deze te complex zijn.  
FEIT 6: Veel studenten met beperkingen zijn zeer gemotiveerd om te studeren en presteren 
goed wanneer zij de juiste ondersteuning krijgen. Problemen die door medewerkers als 
onoverkomelijk kunnen worden ervaren, zijn in veel gevallen eerder door de student 
ondervonden waardoor hij of zij snel een oplossing of alternatief kan verzinnen.  
 
MYTHE 7: Psychologie, medische studies, maatschappelijk werk en verpleegopleidingen zijn 
niet geschikt voor mensen met psychische beperkingen.  
FEIT 7: Studenten met psychische beperkingen hebben evenveel recht als andere studenten 
2 Bewerking van Inclusive Practices for University Students with Disabilities: A Guide for Academic Staff (2000) 
University of New South Wales, and from The Supported Education Program Manual (2004), The Supported 
Education Community Action Group, University of Michigan School of Social Work. 
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om een carrière na te streven die aansluit op hun doelen, interesses en capaciteiten. 
Sommige lessen kunnen op redelijke wijze worden aangepast om ervoor te zorgen dat 
studenten met psychische beperkingen aan de opleidingsvereisten kunnen voldoen. Het is 
niet de verantwoordelijkheid van de onderwijsinstelling in kwestie te bepalen of een student 
een baan zal krijgen op basis van het studieverloop.  
 
MYTHE 8: Studenten met beperkingen kosten onderwijsinstellingen veel geld in de vorm van 
extra materialen en (tijd van) medewerkers. 
FEIT 8: Het is onmogelijk te generaliseren. Sommige studenten met psychische beperkingen 
hebben speciale materialen of extra ondersteuning van medewerkers nodig bij het leren, 
anderen niet. Aanpassingen kunnen eenmalig zijn en weinig kosten.  
 
MYTHE 9: Het zou beter zijn voor studenten met beperkingen om afstandsonderwijs of een 
thuisstudie te volgen.  
FEIT 9: Afstandsonderwijs en thuisstudies hebben voor-  en nadelen. Veel studenten met 
psychische beperkingen geven er de voorkeur aan op een opleiding te studeren vanwege de 
stimulerende sociale en intellectuele interactie met andere studenten en medewerkers.  
Anderen geven de voorkeur aan afstandsonderwijs of een mix van afstandsonderwijs en 
onderwijs op een fysieke onderwijsinstelling. Dit is een persoonlijke keuze en mensen met 
psychische beperkingen dienen hierover zelf te kunnen beslissen op basis van hun eigen 
omstandigheden, persoonlijkheid en voorkeuren. Flexibel studeren zou een goede keuze 
kunnen zijn voor sommige studenten met psychische beperkingen, zoals dit ook voor andere 
studenten kan gelden.  
 
 
B. Cijfers 
Prevalentie van psychische aandoeningen onder studenten in het hoger onderwijs  
Uit onze rondgang door de literatuur blijkt dat er weinig informatie beschikbaar is over de 
prevalentie van psychische aandoeningen onder studenten in de vier landen. We hebben 
deze informatie alleen over Noorwegen en Nederland gevonden. Voor Portugal en Tsjechië 
hebben we schattingen gemaakt op basis van andere gegevensbronnen.  
 
Portugal 
Volgens de Base de Dados Portugal Contemporâneo volgden er volgens een schatting in 
2013 371000 studenten een opleiding in het hoger onderwijs. Een onderzoek aangaande het 
gebruik van psychofarmaca onder studenten in het hoger onderwijs door Correia, Nunes, 
Barros en Penas (2010) toonde aan dat 11.9 procent van de 352 studenten die deelnamen 
aan het onderzoek één of ander psychotroop medicijn gebruikte. Wanneer we dit percentage 
toepassen op de gehele studentenpopulatie correspondeert 12 procent met 44,520 
studenten in het hoger onderwijs in Portugal die misschien psychofarmaca gebruiken, wat 
inhoudt dat een groot deel van de studentenpopulatie psychische problemen ervaart.  
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Tsjechië 
Het aantal contacten met psychiatrische nooddiensten waarbij kinderen betrokken waren is 
de afgelopen 20 jaar met 60 procent gestegen in Tsjechië; echter, het aantal kinderen en 
jonge mensen dat onder psychiatrische behandeling is, is niet significant gestegen 
gedurende de afgelopen vijf jaar, wellicht vanwege het gebrek aan psychiaters die 
gespecialiseerd zijn in de behandeling van kinderen en jonge mensen (Institute of Health 
Information and Statistics of the Czech Republic, 2013). Volgens schattingen verlaten 200 tot 
300 kinderen voortijdig het voortgezet onderwijs in de regio Plzen (0.5 miljoen inwoners), 
waarvan vele wegens  psychische problemen. Het Begeleid Leren-netwerk van Ledovec 
schat dat het een vergelijkbaar aantal studenten met psychische problemen lukt hun 
opleiding voort te zetten, soms na het veranderen van school of het overdoen van een jaar.  
Het percentage voortijdige schoolverlaters in het beroepsonderwijs en hoger onderwijs ligt 
veel hoger, maar veel studenten, vooral studenten aan de universiteit, beginnen aan een 
studie zonder de intentie deze af te maken (Ministerie van Werk en Sociale Zaken van 
Tsjechië, 2014).  
 
Noorwegen 
In 2010 hebben drie grote studentenwelzijnsorganisaties voor de drie grootste 
studentenpopulaties in Noorwegen, Oslo, Bergen en Trondheim samen een groot onderzoek 
onder studenten gefinancierd genaamd het Gezondheids- en Tevredenheidsonderzoek voor 
Studenten (sHoT, 2010). In totaal deden 23,000 van de 100,000 studenten mee aan het 
onderzoek. Het onderzoek toonde aan dat studenten als geheel meer  “psychische klachten” 
meldden dan cohorten in de burgerbevolking als geheel. Veertien procent meldde last te 
hebben van psychische problemen, waarvan 22 procent een verband aangaf tussen 
emotionele en psychische problemen en  het vermogen de studielast te kunnen dragen. Van 
de studenten die aangaven last te hebben van “ernstige psychische problemen” heeft slechts 
een derde psychiatrische hulp voor hun problemen gezocht tijdens het studiejaar. Op basis 
van deze cijfers schat TNS Gallop, de organisatie die het onderzoek uitvoerde, dat wel 9 
procent van de studentenpopulatie behoefte heeft aan een nog niet voor handen zijnd 
systeem ter ondersteuning van de psychische gezondheid.Samen genomen met het 
percentage studenten met ernstige psychische problemen die wel hulp zoeken, ofwel binnen 
de studentenwelzijnsorganisatie, ofwel daarbuiten, heeft in totaal 12-13 procent van de 
studentenpopulatie last van psychische problemen die leiden tot problemen met betrekking 
tot de studievoortgang.  
 
Nederland 
In het schooljaar 2012-2013 studeerden er in Nederland 662,800 studenten in het hoger 
onderwijs (421,55 aan een hogeschool en 241,300 aan een universiteit) (DUO, 2013). 
Onderzoek heeft aangetoond dat zo’n 6 procent van de studenten in het hoger onderwijs last 
heeft van psychische problemen(Broenink en Gorter, 2001). Meer dan de helft (55 procent) 
van deze groep studenten wordt tijdens hun studietijd (ernstig) belemmerd door hun 
psychiatrische problematiek (Plemper, 2015). Dat zou betekenen dat bijna 22,000 studenten 
in Nederland belemmeringen veroorzaakt door hun psychische problemen ondervinden 
tijdens hun studie. Deze studenten lopen het risico voortijdig hun opleiding af te moeten 
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breken, met verstrekkende gevolgen: de kans om in een isolement terecht te komen is 
groter, evenals de kans op problemen met integratie, misdaad, radicalisatie en werkloosheid. 
Naast problemen voor de persoon zelf, leidt vroegtijdige schoolverlating tot een financiële 
last voor het land als geheel, in de vorm van sociale uitkeringen (Cuelenaere, van Zutphen, 
van der Aa, Willemsen & Wilkens, 2009).  
 
Conclusie 
Het is opmerkelijk dat er zo weinig informatie beschikbaar is over dit onderwerp, behalve in 
Nederland en Noorwegen. In deze landen lijkt er meer aandacht te zijn voor studenten met 
psychische beperkingen dan in Portugal en Tsjechië. Over het geheel genomen ligt het 
percentage studenten in het hoger onderwijs dat problemen ondervindt bij het studeren als 
gevolg van psychische problemen tussen de zes en dertien procent. Om ervoor te zorgen 
dat studenten met psychiatrische problematiek in de toekomst een betere kans hebben hun 
opleiding met succes af te ronden en een betaalde baan te vinden, is meer onderzoek en 
ondersteuning nodig. Op deze manier zullen de studenten de ondersteuning krijgen die ze 
nodig hebben, zal het percentage vervroegde schoolverlaters dalen en zal hun positie op de 
arbeidsmarkt worden verbeterd.  
 
1.2 Begeleid leren  
Psychische problemen komen  over het algemeen voor het eerst tot uiting tussen het 
achttiende en vijfentwintigste levensjaar--de leeftijd waarop jongvolwassenen een 
(beroeps)opleiding in het hoger onderwijs volgen. Hoger onderwijs is in onze samenleving 
een belangrijk kanaal om je voor te bereiden op een carrière en je kansen in het leven te 
vergroten. Voor mensen met psychische beperkingen is deze optie echter veelal niet 
beschikbaar.  
 
Hoewel veel mensen met psychische beperkingen een hogere opleiding proberen te volgen, 
zijn ze vaak niet in staat hun studie af te maken vanwege de aard van hun ziekte en haar 
behandeling. Ze lopen vaak tegen enorme obstakels aan, waaronder stigmatisering en 
discriminatie. In een economie waarin (hoger) onderwijs de sleutel is tot opwaartse mobiliteit 
op de arbeidsmarkt, kunnen mensen die niet in staat zijn een (beroeps)opleiding te volgen of 
af te ronden vaak geen baan vinden of slechts een  baan onder hun niveau.(Cook, 2006; De 
Klerk, 2000; Rudnick & Gover, 2009).  
 
Voor andere groepen met een beperking, zoals mensen met een lichamelijke beperking, een 
verstandelijke beperking of verworven hersenletsel zijn er op de meeste universiteiten 
ondersteunende diensten beschikbaar. Deze diensten bedienen echter geen mensen met 
psychische beperkingen, mede omdat de medewerkers van deze diensten beperkte kennis 
hebben van psychische beperkingen.  
 
Daarom is het uitermate belangrijk voor de sociale integratie en toekomstige (arbeids)kansen 
van jongvolwassenen met psychische beperkingen dat zij een betere toegang krijgen tot het 
hoger onderwijs en in staat zijn een dergelijke studie met succes af te ronden. Het ImpulSE-
project zal deze jongeren mede in staat stellen dit te doen door middel van de ontwikkeling 
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en implementatie van Begeleid Leren-diensten (toolkit) in Europese landen. Begeleid leren 
wordt omschreven als het verlenen van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en 
begeleiding om mensen met psychische beperkingen te helpen hun leerdoelen te bereiken 
(Anthony et al., 2002).  
 
1.2.1 Pijlers  
Inleiding  
Het doel van het ImpulSE -consortium is een samenwerking van landen binnen de Europese 
Unie te creëren om zo samen een Europese toolkit en een levensvatbare Begeleid Leren- 
community te ontwikkelen. Het uiteindelijke doel is Begeleid Leren te veranderen van een 
bijzondere ondersteunende dienst voor een klein aantal mensen in een op mensenrechten 
gebaseerde dienst die te vergelijken is met andere diensten voor mensen met functionele 
beperkingen in welvaartsstaten.  
 
Pijlers van Begeleid Leren  
De pijlers van Begeleid Leren worden gevormd door:  
1. De Universele Verklaring van de Rechten van de Mens  
2. Inclusief onderwijs  
3. Herstel  
4. Psychiatrische rehabilitatie  
 
Ad 1. De Universele Verklaring van de Rechten van de Mens  
De Hoge Commissaris van de VN definieert mensenrechten als: ‘rechten die inherent zijn 
aan alle mensen, ongeacht onze nationaliteit, woonplaats, sekse, nationale of etnische 
afkomst, huidskleur, religie, taal, of andere status.  We hebben allemaal evenveel recht op 
onze mensenrechten zonder discriminatie. Deze rechten zijn allemaal met elkaar verbonden, 
onderling afhankelijk en ondeelbaar  (Verenigde Naties Kantoor van de Hoge Commissaris 
van Mensenrechten, 2015).  
 
Alle fundamentele mensenrechten vooronderstellen een mate van vrijheid en autonomie voor 
het individu met betrekking tot het uiten--simpelweg door te bestaan en/of door handelingen 
ter actieve promotie --van zijn of haar eigen waarden zolang deze geen inbreuk maken op de 
mensenrechten van anderen.  
 
Begeleid Leren-diensten zijn volledig in lijn met de autonomie en vrijheid geschetst in de 
basisprincipes van de mensenrechten en vormen de natuurlijke uitbreiding en uiting van de 
intenties die zijn uiteengezet in Artikel 26 van de Universele Declaratie van de Rechten van 
de Mens (Verenigde Naties, Algemene Vergadering, 1948):  
 
Een ieder heeft recht op onderwijs.[…] Hoger onderwijs zal openstaan 
voor een ieder, die daartoe de begaafdheid bezit. Het onderwijs zal 
gericht zijn op de volle ontwikkeling van de menselijke persoonlijkheid en 
op de versterking van de eerbied voor de rechten van de mens en de 
fundamentele vrijheden (pag. 7). 
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De nadruk ligt bij Begeleid Leren altijd op de (hogere) onderwijsdoelen van studenten en 
conceptueel zien wij overeenkomsten tussen Begeleid Leren-diensten voor onze doelgroep 
en bestaande studieondersteuningdiensten voor de algemene studentenpopulatie. De 
verschillen komen, uiteraard, voort uit de behoeften van onze doelgroep waarbij een groot 
verschil is dat Begeleid Leren-diensten met betrekking tot de hulp die zij bieden een grotere 
reikwijdte hebben en dat deze hulp vaak ook gedurende  langere perioden beschikbaar is.  
 
Ad 2. Inclusief onderwijs  
In 1993 bepaalden VN-richtlijnen over gelijke kansen voor mensen met beperkingen dat niet 
alleen gelijke rechten aangaande onderwijs voor alle kinderen, jongeren en volwassen met 
beperkingen dienen te worden gewaarborgd, maar ook dat dit onderwijs dient plaats te 
vinden in onderwijsomgevingen en reguliere scholen. Bijgevolg houdt inclusief onderwijs in 
dat alle studenten samen dienen te leren, ongeacht ieders problemen en onderlinge 
verschillen. Universiteiten dienen aan de uiteenlopende behoeften van hun studenten te 
voldoen en zich aan te passen aan de verschillende leerstijlen en -ritmes, om zo te zorgen 
voor effectiever onderwijs voor iedereen.  
 
Onderwijs dat de principes billijkheid en kwaliteit waarborgt en educatieve projecten op basis 
van inclusie bevordert dient alle stakeholders (docenten, studenten, families en de 
gemeenschap) samen te brengen. Educatieve omgevingen dienen toegang voor iedereen te 
ontwikkelen alsook een ondersteuningssysteem, intern of extern, zodat scholen op een 
effectievere manier kunnen beantwoorden aan de verscheidenheid aan leerlingen. 
Universiteiten dienen de deelname van alle studenten te stimuleren en de opgedane kennis 
en ervaring van iedereen te waarderen alsook onderwijsprocessen te ontwikkelen door 
middel van de inzet van middelen uit de school en de gemeenschap.  
 
De principes en methoden van inclusief onderwijs kunnen effectiever de barrières slechten 
die het onderwijssucces van studenten in de weg staan voor een effectievere educatieve 
vooruitgang (Bénard da Costa, Leitão, Morgado, & Vaz Pinto, 2006).  
 
Veronderstellingen die ten grondslag liggen aan inclusief onderwijs  
• Inclusie zorgt ervoor dat verschillende leerlingen --met beperkingen, andere talen of 
culturen, andere thuis-  en familiesituaties, andere interesses en manieren van leren--
worden blootgesteld aan onderwijsstrategieën die hen als individuele lerenden 
bereiken.  
• Inclusieve scholen vragen docenten passende geïndividualiseerde steun en diensten 
te verlenen aan alle studenten zonder de stigmatisatie die afscheiding met zich mee 
brengt.   
• Docenten in inclusieve klaslokalen wisselen hun stijlen af om zo het leren voor alle 
studenten te bevorderen.  
Volgens inclusief onderwijs behoort iedere student goed onderwijs te ontvangen, 
oftwel een geschikte studeerplek te hebben, ook studenten die extra ondersteuning nodig 
hebben. Begeleid Leren past binnen de ideeën van inclusief onderwijs, aangezien het doel 
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van Begeleid Leren het verschaffen van ondersteuningsdiensten aan studenten met 
psychiatrische aandoeningen is om ze zo te ondersteunen bij het kiezen, verkrijgen en 
behouden van een reguliere opleiding naar keuze.   
 
Ad 3. Herstel  
Diensten die gestoeld zijn op mensenrechten en die een strikte naleving van de 
grondbeginselen autonomie en vrijheid waarborgen dienen de eigen doelen van elk individu 
alsook zijn/haar methoden om die doelen te bereiken als leidraad te hebben. Dit is in wezen 
herstel.  
 
Herstel: een intens persoonlijk, uniek proces waarin iemand zijn/haar 
attituden, waarden, gevoelens, doelen, vaardigheden en/of rollen 
verandert. Het is een manier om een bevredigend, hoopvol leven te kunnen 
leiden en iets bij te kunnen dragen, zelfs met de beperkingen veroorzaakt 
door ziekte. Herstel omvat de ontwikkeling van nieuwe betekenis en 
doelgeving in iemands leven als iemand de ingrijpende effecten van een 
psychische aandoening achter zich laat (Anthony, 1993).  
 
Herstel is niet het directe antwoord op een ziekte, op psychopathologie; het is eerder een 
antwoord op de verlamming of vernietiging veroorzaakt door de ziekte. Herstel is een proces 
zonder dat de ziekte zelf hoeft te genezen. De professional kan dit proces faciliteren en 
ondersteunen, maar niet zelf bewerkstelligen. Het proces wordt gekenmerkt worden door 
inclusie, samenwerking en waardigheid. 
 
Minder nadruk op de ziekte en het perspectief van de dienstverlener houdt in dat we geen 
toestemming of zelfs een gemeenschappelijke definitie van de onderliggende causaliteit 
nodig hebben bij het werken met de gebruikers van de diensten. De nadruk ligt nu op de 
doelen van de gebruiker en zo betrekken wij onszelf, door middel van een holistische 
aanpak, bij persoonlijke hersteldoelen die zich traditioneel buiten het domein van de 
psychiatrie bevinden.  
 
Wij zien Begeleid Leren als een dienst die gericht is op rolherstel en daarom, om hen sterker 
te maken en de eigen verantwoordelijkheid te waarborgen, helpen we mensen ook met hun 
studieplannen wanneer zij fouten maken. We motiveren hen risico’s te nemen, we helpen 
hen wanneer ze falen of onvermijdelijke fouten maken: we maken hen veerkrachtiger in 
plaats van hen bang te maken om te falen. Zoals we later zullen zien, vervagen zo de 
grenzen tussen de professional en de gebruiker van de dienst, waardoor een zekere mate 
van normaliteit  tussen partners in een meer wederkerige relatie mogelijk wordt. Ethische 
overwegingen zijn hier echter misschien nog wel relevanter dan in traditionele relaties tussen 
hulpverlener en patiënt, omdat door deze vervaging van grenzen  de verschillen tussen 
verlener en gebruiker minder duidelijk zijn.  
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Ad 4. Psychiatrische rehabilitatie  
Wat niet onderzocht kan worden is of  er rehabilitiediensten zouden moeten 
worden aangeboden aan mensen met psychiatrische beperkingen. Of we 
hechten  als samenleving waarde aan en geloven in de mogelijkheid tot 
rehabilitatie voor mensen met psychische beperkingen, of we doen  dat 
niet. Dat is een kwestie van humanisme en niet van empirisme (Anthony et 
al., 2002).  
 
Psychiatrische rehabilitatie bevordert herstel, volledige integratie in de gemeenschap en een 
verbeterde kwaliteit van leven voor personen die gediagnosticeerd zijn met psychische 
aandoeningen die hun vermogen een betekenisvol leven te leiden ernstig beperken.  
Psychiatrische rehabilitiediensten hebben als basis samenwerking, zijn gericht op de 
persoon en zijn geïndividualiseerd. Zij zijn een onontbeerlijk element binnen de 
gezondheidszorg en de menselijke zorg, en dienen evidence-based te zijn.  
Bij deze diensten ligt de nadruk op het helpen van individuen bij het ontwikkelen van 
vaardigheden en het toegang krijgen tot middelen die nodig zijn om succesvol en 
naar tevredenheid te functioneren in de woon-, werk-, leer- en sociale omgevingen 
van hun keuze (United States Psychiatric Rehabilitation Association, 2007).  
 
Begeleid Leren is dat onderdeel van psychiatrische rehabilitatie dat zich richt op het 
levensterrein leren en wordt omschreven als het bieden van geïndividualiseerde, praktische 
ondersteuning en begeleiding met als doel mensen met psychische aandoeningen te helpen 
hun opleidingsdoelen te bereiken (Anthony et al., 2002). De missie van Begeleid Leren is 
(jonge) mensen met een psychiatrische beperking te helpen bij het kiezen, verkrijgen en 
behouden van een reguliere opleiding naar keuze.  
 
Specifieke informatie voor behandelaars in de GGz 
1. Slechte studieresultaten worden vaak gezien als een belangrijk teken van psychische 
problematiek. In de psychiatrie is het niet succesvol kunnen afronden van een opleiding 
soms het enige ‘zichtbare’ teken van een aanhoudende psychische aandoening, in 
tegenstelling tot andere, niet psychische, medische aandoeningen. Hierom veronderstellen 
wij dat slechte studieresultaten een belangrijke rol spelen in de psychiatrische diagnostiek.  
2. Begeleid Leren en het concept herstel hebben wellicht een therapeutisch potentieel. 
Betere studieresultaten zijn, wederom,  een ‘zichtbaar’ teken dat het beter gaat met jonge 
psychiatrische patiënten.  
3. In een moderne kenniseconomie volgt een groot deel van de tieners en 
jongvolwassenen middelbaar of hoger onderwijs. Sterker nog, de meerderheid van de 
mensen in het tweede en derde decennium van hun leven volgen een vorm van regulier 
onderwijs. Daarom geloven wij dat Begeleid Leren zeer nuttig is voor veel mensen in onze 
maatschappij.  
 
Onderzoek naar Begeleid Leren  
Veel van onze werkzaamheden bestaan uit het verzamelen en analyseren van informatie 
over bestaande praktijken in de vier partnerlanden. Momenteel is Begeleid Leren een 
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veelbelovende methode (SAMHSA, 2011). Een veelbelovende methode is een handeling, 
programma of proces dat leidt tot een effectief en productief resultaat in een situatie (Fels 
Institute of Government, 2009). In beginsel dient een veelbelovende methode meetbare 
resultaten te hebben die succes over een langere periode kunnen aantonen. Sterkere  
veelbelovende methodes zijn door experts of wetenschappers beoordeeld,  succesvol 
herhaald en verschaffen betrouwbare informatie aangaande de kosten. Om van Begeleid 
Leren een evidence based practice te kunnen maken is meer onderzoek naar de effectiviteit 
van Begeleid Leren-modellen noodzakelijk. (Rogers, Kash-MacDonald, Bruker, & Maru, 
2010).  
 
1.2.2 Missie  
De missie van Begeleid Leren is het helpen van (jonge) mensen met een psychische 
beperking bij het kiezen, verkrijgen en behouden van een reguliere opleiding naar keuze.  
 
1.2.3 Principes  
Begeleid Leren is gestoeld op de volgende principes:  
• Verbetering van het algehele onderwijsresultaat van personen met een psychische 
beperking.  
• Hoop--een essentieel ingrediënt van het Begeleid Leren-proces.  
• Zelfbepaling: de studenten maken zelf keuzes (stellen hun eigen opleidingsdoelen) 
en dragen zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces.  
• Studenten worden actief betrokken bij elke fase van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren zelf hun voortgang 
richting hun doelen.  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-professional.  
• Diensten sluiten aan op voorkeuren van deelnemer.  
• Gelijke/eerlijke toegang voor iedereen.  
• Ontwikkeling van vaardigheden deelnemer en van ondersteuning uit de omgeving.  
• Bruggen slaan naar GGz-diensten.  
• Ondersteuning zo lang als nodig is.  
 
1.2.4  Doelgroep  
De doelgroep van Begeleid Leren bestaat uit (jonge) mensen met psychische beperkingen, 
die moeilijkheden ondervinden bij het terugkeren naar en/of blijven op school vanwege hun 
beperkingen en obstakels in de omgeving. De aanpak is ook toepasbaar op mensen met 
cognitieve stoornissen, lichte verstandelijke beperkingen en lichamelijke beperkingen. 
Hiervoor zouden (kleine) aanpassingen aan de Begeleid Leren-diensten nodig kunnen zijn.  
 
1.2.5 Psychische beperkingen en gerelateerde studiebeperkingen 
De term psychische beperking wordt gebruikt om een psychische en emotionele 
geestestoestand te omschrijven die iemands gevoelens, emoties en gedrag op zo’n manier 
beïnvloedt dat de desbetreffende persoon niet optimaal kan functioneren in het dagelijks 
leven. De meest voorkomende psychiatrische aandoeningen zijn:  
18 
 
• Angst- en paniekstoornissen (bv. fobieën, dwangstoornissen en 
posttraumatische stress-stoornissen).  
• Stemmingsstoornissen (bv. depressiviteit en bipolaire stoornis).  
• Persoonlijkheidsstoornissen (bv. borderline persoonlijkheidsstoornis, anti-
sociale persoonlijkheid.  
• Psychotische stoornissen (bv. schizofrenie).  
• Verslaving (bv. alcohol en drugs).  
• Eetstoornissen (bv. anorexia nervosa en boulimia).  
• Autismespectrumstoornis (bv. syndroom van Asperger en PDD-NOS).  
• ADHD.  
 
Onderzoek heeft uitgewezen dat zo’n 6 procent van de studenten in het hoger onderwijs last 
heeft van psychische problemen (Broenink & Gorter, 2001). Meer dan de helft (55 procent) 
van deze groep studenten wordt tijdens hun studietijd (ernstig) belemmerd door hun 
psychische problemen (Plemper, 2005). Deze belemmeringen hebben een negatieve invloed 
op de studieresultaten. Onderzoek heeft verder aangetoond dat studenten met psychische 
problemen gemiddeld meer studeren maar lagere cijfers en minder punten halen dan 
studenten zonder psychische problemen (van den Broek, Muskens, & Winkels, 2013; 
ResearchNed/ITS, 2012).  Bovendien lijkt deze groep een groter risico te lopen vroegtijdig 
hun opleiding af te breken.  
 
Er worden veel problemen ondervonden met betrekking tot cognitieve functies, zoals 
bijvoorbeeld problemen met:  
• Aandacht  
• Concentratie  
• Geheugen  
• Planning  
• Motivatie  
• Organisatie  
(Kidd, Kaur-Bajwa, & Haji-Khamneh, 2012; Megivern, Pellegrito, & Mowbray, 2003; Pratt, 
Gill, Barrett, & Roberts, 2007). 
 
Verscheidene onderzoeken hebben uitgewezen dat veel mensen met een psychiatrische 
aandoening graag een opleiding willen volgen, maar daar ook ondersteuning bij willen en 
nodig hebben  (Gilbert, Heximer, & Walker, 1997; McLean & Andrews, 1999; Unger, 1998; 
Wertheimer, 1997). Om erachter te komen welk soort Begeleid Leren-diensten het meest 
nodig zijn en dus in de toolkit opgenomen moeten worden, wilden we de specifieke 
belemmeringen in kaart brengen waar mensen met psychische beperkingen tegenaan lopen 
wanneer ze (weer) gaan studeren. In de paragrafen 1.2.6 en 1.2.7 worden deze 
belemmeringen besproken.  
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1.2.6 Belemmeringen met betrekking tot het kiezen, verkrijgen en behouden van een 
opleiding   
De vier ImpulSE-projectpartners gebruikten dezelfde onderzoeksmethodes en procedures 
zodat de resultaten met elkaar vergeleken konden worden. We hebben een 
literatuuronderzoek (zowel peer reviewed als ‘grijze’ publicaties) uitgevoerd en 30 
vragenlijsten geanalyseerd die door experts op het gebied van Begeleid Leren en/of de 
geestelijke gezondheidszorg zijn ingevuld. Verder hebben we focusgroepinterviews 
georganiseerd met 27 mensen met psychische problemen die (weer) naar school willen 
gaan. ( Voor meer informatie over de methode en procedures, zie de Appendix). 
  
Opvallend is dat in alle vier de landen de antwoorden op onze vragen over de 
belemmeringen ruwweg in drie categorieën verdeeld konden worden: persoonlijke 
belemmeringen, belemmeringen in de onderwijsomgeving en belemmeringen in de sociale 
omgeving. We hebben onze resultaten op basis van deze categorieën georganiseerd. In 
Tabel 1 hieronder worden de meest genoemde belemmeringen (in tenminste twee landen 
genoemd) samengevat.3   
 
Tabel 1.1 Meest genoemde belemmeringen in de vier landen ten aanzien van het kiezen, 
verkrijgen en behouden van een reguliere (beroeps)opleiding.  
 Persoonlijke 
belemmeringen  
Belemmeringen in de 
onderwijsomgeving  
Belemmeringen in de 
sociale omgeving  
Kiezen - Eerdere negatieve 
ervaringen met naar 
school gaan.  
- Gebrek aan 
zelfvertrouwen  
- Angst om 
gestigmatiseerd te 
worden.  
- Zelfstigma 
- Moeite met kiezen  
- Gebrek aan finciële 
middelen  
 
- Gebrek aan 
ondersteuning/heldere 
informatie op de school  
- Onderwijsaanbod sluit niet 
aan op behoeften student  
- Gebrek aan informatie 
over ondersteunende 
diensten  
- Geen kennis van 
ondersteuningsdiensten 
onder medewerkers 
- Onduidelijke en vage 
informatie over 
ondersteunende diensten  
- Gebrek aan financiële, 
emotionele en praktische 
ondersteuning van familie  
- Gebrek aan emotionele 
en praktische 
ondersteuning van 
professionals in de 
geestelijke 
gezondheidszorg  
- Stigmatisering door 
professionals in de 
geestelijke 
gezondheidszorg  
- Gebrek aan 
samenwerking tussen 
onderwijsdiensten en 
medische en sociale 
diensten   
3 In de Appendices vindt u tabellen met alle belemmeringen die door de experts, focusgroepen en de literatuur 
in de vier landen werden genoemd. 
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Verkrij-
gen 
- Aanwezigheid van 
restklachten en 
bijwerkingen van 
medicatie  
- Angst om te falen  
 
- Moeilijkheden aangaande 
aanmeldingsprocedure  
- Meerdere instellingen 
betrokken, maar geen 
communicatie onderling  
 
- Angst om gestigmatiseerd 
te worden  
- Gebrek aan kennis over 
de rechten van mensen 
met psychiatrische 
beperkingen  
Behou-
den 
- Directe gevolgen 
van psychische 
beperking  
- Problemen met 
executieve functies  
- Gebrek aan 
zelfvertrouwen  
- Dilemma 
aangaande 
bekendmaking  
- Het gevoel 
gestigmatiseerd te 
worden 
- Gebrek aan ondersteuning  
- Onbuigzame structuur van 
het schoolsysteem  
- Gebrek aan begrip, 
expertise en empathie 
onder medewerkers  
- Weinig of geen 
ondersteuning van familie  
- Weinig of geen 
ondersteuning van 
medestudenten  
- Weinig of geen steun van 
professionals in de 
geestelijke 
gezondheidszorg  
- Stigmatisering/discrimi-
natie door medestudenten  
- Stigmatisering/discrimi-
natie door docenten  
 
A. Belemmeringen die te maken hebben met persoonlijke factoren  
In alle vier de landen noemden experts en (aspirant-)studenten zelf een gebrek aan 
zelfvertrouwen en de angst gestigmatiseerd te worden als belemmeringen bij het kiezen van 
een opleiding alsook bij het teruggaan naar school in het algemeen. Ten aanzien van een 
gebrek aan zelfvertrouwen verklaarde één deelnemer (NL) dat haar angst om te falen haar 
belemmert bij het daadwerkelijk maken van een keuze: “Kan ik dit wel?” Ook verklaarden 
veel experts dat mensen met psychiatrische beperkingen er vaak van overtuigd zijn dat  ‘ze 
het gewoon niet kunnen’. Eerdere negatieve ervaringen met naar school gaan belemmeren 
mensen met psychische problematiek ook bij hun keuze weer naar school te gaan. In het 
geval van  sommige deelnemers zijn deze negatieve ervaringen begonnen tijdens hun 
basisschooltijd. Eén deelnemer zei:  
 
“Op de basisschool ligt de nadruk op de toekomst. Maar je denkt niet aan 
de toekomst, je probeert lichamelijk en geestelijk te overleven. Op school is 
daar geen aandacht of ruimte voor. Wanneer je probeert te overleven, is de 
toekomst helemaal niet belangrijk. Dus, school is gericht op de toekomst en 
als je je prestaties daarnaast legt dan faal je jammerlijk. De afkeer die ik 
voelde voor school verdween pas na 21 jaar. Dus nu ben ik er eindelijk 
klaar voor om te overwegen weer naar school te gaan.”  
 
Zelfstigma (wanneer iemand de negatieve stereotypen gaat geloven die er bestaan over 
mensen met psychische beperkingen en daarnaar gaat handelen) werd ook gezien als een 
belemmering met betrekking tot het teruggaan naar school: Ze geloven bijvoorbeeld dat ze 
niet intelligent zijn en trekken zichzelf terug uit het schoolsysteem. De (aspirant-) studenten 
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noemden verder moeilijkheden ten aanzien van het kiezen van een opleiding als 
belemmering. Er zijn te veel opleidingen die hen leuk lijken, of ze weten juist niet wat ze 
willen. Als laatste vormt een gebrek aan financiële middelen een belemmering bij de keuze 
terug naar school te gaan.  
 
Inzake het verkrijgen van een studie was er slechts één belemmering die ter sprake kwam in 
tenminste twee van de vier landen: de aanwezigheid van restklachten en bijwerkingen van 
medicatie. Zoals één Portugese student verklaarde: “…toen ik net was begonnen met het 
nemen van medicatie moest ik mijn toelatingsexamen doen en presteerde ik niet goed. Ik 
kon de studie die mijn eerste keus was niet gaan volgen.” Een belemmering die genoemd 
werd door studenten in Nederland was de angst om te falen. Volgens een aantal deelnemers 
is het natuurlijk mogelijk alle benodigde informatie te krijgen, zo moeilijk is het niet, maar dat 
ze toch merken dat ze een bepaalde kwetsbaarheid hebben. Zoals één van de studenten het 
verwoordt, “Het is niet moeilijk, dat is het stomme. Het is niet moeilijk, maar als het  je niet 
lukt, ben je weer een stukje zelfvertrouwen kwijt: het was niet moeilijk, maar toch kon ik het 
niet.” Deze angst om te falen verlaagt de kans dat mensen met psychische beperkingen zich 
aanmelden voor een studie.  
 
De meest genoemde factor die de deelnemers belemmert bij het behouden van hun 
opleiding omvat de directe gevolgen van de psychiatrische beperking, zoals 
concentratieproblemen (“Ik kan dezelfde pagina meer dan 85 keer lezen, maar toch lees ik 
het niet echt, heel frustrerend”), vermoeidheid (“Het reizen van waar ik woon naar school en 
terug is extreem vermoeiend. Dus een voltijd studie zal mij volledig uitputten. Hoe langer ik 
met de bus moet reizen, hoe minder energie ik heb”), psychoses, apathie en (herhaaldelijke) 
opnames. Ook bijwerkingen van medicatie worden gezien als een belemmering: enkele 
studenten zeiden dat wanneer zij meer medicatie gingen gebruiken, hun studieresultaten 
verslechterden: “Medicatie maakte me langzamer en ik had moeite met lezen. Toen ik 
uiteindelijk mijn dosering verlaagde werden mijn resultaten beter.” Deze belemmering werd 
in alle landen genoemd. Een daaraan gerelateerde belemmering die ook vaak werd 
genoemd was problemen met executieve functies. Ze ontberen competenties zoals plannen 
en structuur aanbrengen, of brengen wel structuur aan, maar niet op de juiste manier. Een 
voorbeeld: “Mensen met een beperking weten dat structuur belangrijk is. Veel mensen weten 
hoe het moet. Ik heb zelf ook een structuur, een heel duidelijke structuur. Ik pas alleen mijn 
structuur en planning niet aan de situatie aan. Zo veel mensen weten hoe ze om moeten 
gaan met structuur, maar doen het toch niet op de goede manier.” Een gebrek aan 
zelfvertrouwen wordt ook genoemd als een belemmering ten aanzien van het behouden van 
een studie: “Ik dacht dat ik het niet ging redden.”  
 
Een ander probleem waar de studenten tegenaan lopen is of ze hun psychische problemen 
moeten bekendmaken of verbergen op school. Wanneer ze besluiten erover te vertellen 
lopen ze het risico gestigmatiseerd te worden, maar wanneer ze besluiten hun problemen te 
verbergen lopen ze het risico niet de ondersteuning te krijgen die ze nodig hebben. Het 
gevoel gestigmatiseerd te worden maakt het ook moeilijker om te blijven studeren. Studenten 
zoeken geen professionele hulp vanwege dit gevoel van stigmatisering en proberen zelf hun 
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problemen op te lossen. Vaak werkt dit niet en wordt de situatie alleen maar erger. Als 
laatste werd een gebrek aan finciële middelen ook voor deze fase genoemd: “Nu ik ouder 
ben dan 21 heb ik te maken met extra belemmeringen. Ik krijg geen financiële steun meer 
van de overheid. Dat is een belemmering”, en “Tja, je moet je koelkast ook vullen.”  
 
B. Belemmeringen die te maken hebben met de onderwijsomgeving 
Een gebrek aan steun op school tijdens de ‘kiezen-fase’ werd in alle vier de landen genoemd 
door experts, deelnemers aan de focusgroep en in de literatuur. Er is weinig of geen 
ondersteuning voor mensen met psychische beperkingen in deze fase; ook is de informatie 
die wordt gegeven over de verschillende studies vaak onduidelijk. Meestal wordt de 
informatie gegeven tijdens een open dag; persoonlijk contact met medewerkers is vaak niet 
mogelijk. Een tweede belangrijke factor die vaak werd genoemd, is het feit dat de 
aangeboden opleidingen niet aansluiten op de behoeften van de student. Er zijn bijvoorbeeld 
weinig opleidingen die parttime of in één jaar gedaan kunnen worden. In Nederland 
verklaarden alle deelnemers aan de focusgroep dat geen (of te weinig) informatie over 
beschikbare ondersteuningsdiensten op school een grote belemmering vormt bij het kiezen 
van een opleiding. Deelnemers kunnen de informatie niet vinden: “Er is veel bureaucratie, ze 
sturen je van het kastje naar de muur”; medewerkers zijn niet op de hoogte van bestaande 
ondersteuningsdiensten op hun school:  
 
Ik vroeg de receptioniste op een bepaalde faculteit naar de naam van de 
medewerker bij wie studenten met psychische beperkingen terecht kunnen 
met hun vragen. Het antwoord was dat zo’n persoon niet bestaat en ik 
kreeg een brochure over de algemene ondersteuningsdienst van de 
universiteit. Maar elke faculteit is min of meer verplicht zo’n 
gespecialiseerde medewerker te hebben! Dan denk ik, ‘Oké, ik kan deze 
dienst dus niet serieus nemen, want niemand weet ervan af.’  
 
Bovendien is de informatie die wel beschikbaar is vaak onduidelijk en vaag. Alle deelnemers 
zijn het erover eens dat heldere informatie over beschikbare ondersteuningsdiensten van 
cruciaal belang is voor het maken van de juiste keuze, aangezien hun keuze afhangt van de 
verwachte kans de studie te kunnen behouden. Die kans om de studie te behouden hangt 
veelal af van de beschikbare ondersteuning op school. Een andere opmerkelijke uitkomst 
was dat alleen in Portugal hoge studiekosten de meest genoemde belemmerende factor in 
de onderwijsomgeving vormde voor mensen bij het maken van een keuze: “…als ik geen 
financiële hulp kreeg zou ik er niet voor kiezen een studie te volgen.”  
 
Wat betreft de vraag ‘wat belemmerde je bij het verkrijgen van een studie?’ was de 
belemmering die in alle vier de landen werd genoemd de problemen die de aspirant-
studenten ondervinden tijdens de aanmeldingsprocedure. Voorbeelden van deze problemen 
die werden gegeven waren geen ondersteuning bij het invullen van ingewikkelde 
inschrijfformulieren en het voldoen van de betaling (Portugal); problemen met het toegelaten 
worden op een school omdat scholen tegenwoordig strenge selectieprocedures handhaven 
en sneller toekomstige studenten afwijzen (NL) en problemen met de beoordelingswijze, 
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aangezien er maar één keer de gelegenheid was toelatingsexamen te doen en er geen 
aangepaste examenprocedure was (Tsjechië). In Nederland verklaarden de deelnemers aan 
de focusgroep dat het feit dat ze naar meerdere instellingen moesten gaan om de informatie 
te krijgen die ze nodig hadden een belemmering vormde--“De opleiding die ik wilde gaan 
volgen was al afgelopen toen we eindelijk alle informatie hadden die we nodig hadden”--en 
dat deze instellingen (bv. scholen en overheidsinstellingen) niet met elkaar communiceren en 
elkaar vaak tegenspreken--“Deze instellingen, nee, die communiceren totaal niet met elkaar.”  
 
De meest genoemde belemmering ten aanzien van het behouden van de studie die te 
maken heeft met de onderwijsomgeving is een gebrek aan ondersteuning. Vaak is er door 
een gebrek aan middelen of expertise onder medewerkers te weinig tijd en ondersteuning 
voor mensen met psychiatrische beperkingen, terwijl dit vaak de cruciale factor is met 
betrekking tot het succesvol volhouden en afmaken van een studie. De experts in Tsjechië 
noemden het gebrek aan coördinatie en samenwerking tussen, bijvoorbeeld, de 
studieadviseur, mentor, schoolpsycholoog en de student als het grootste probleem. De 
onbuigzame structuur van het schoolsysteem is een andere factor die in alle vier de landen 
werd genoemd als een belemmering voor studenten met betrekking tot het afmaken van hun 
opleiding. In Nederland, bijvoorbeeld, draait het onderwijs tegenwoordig om competenties. 
Dit soort onderwijs heeft een minder heldere structuur (studenten moeten door middel van 
het opbouwen van een portfolio bewijzen dat zij een zekere competentie bezitten), wat bij 
studenten met een beperking tot problemen kan leiden. Ook wordt het feit dat het moeilijk is 
aangepaste examens te krijgen als een belemmering gezien. Voorbeelden van deze 
onbuigzame structuur van het schoolsysteem waren: “gesloten en gestroomlijnd systeem dat 
studenten met psychische beperkingen niet het gevoel geeft dat ze welkom zijn”; een “rigide 
structuur in faculteiten waardoor alternatieve vormen van beoordeling niet mogelijk zijn 
(hiermee refererend aan het gebrek aan alternatieven voor mondelinge examens, 
presentaties en praktijkopdrachten); “bestaande studentendiensten voelen geen 
verantwoordelijkheid jegens deze groep” en “scholen staan een langzamer studietempo dat 
beter aansluit op de capaciteiten van de student niet toe.” Een laatste vaak genoemde 
belemmering bij het behouden van de studie is het gebrek aan begrip, expertise en empathie 
onder medewerkers. Een student uit Tsjechië zei: “Toen ik mijn problemen wilde uitleggen, 
luisterde er niemand.” Een ander voorbeeld in dit verband komt van een Nederlandse 
toekomstige student: “Er was totaal geen betrokkenheid op mijn vorige school.. Zelfs niet van 
mijn studiebegeleider. Ik was al drie maanden met school gestopt toen mijn studiebegeleider 
het doorhad… Er was absoluut geen sociale controle.”  
 
Deelnemers gaven ook aan ook dat medewerkers soms denken dat ze weten hoe ze om 
moeten gaan met personen met een bepaalde beperking omdat ze eerder iemand met die 
beperking ontmoet hebben. Dan hebben ze de neiging alle verschillen tussen mensen met 
dezelfde beperking te negeren en zich altijd op dezelfde manier naar hen toe te gedragen. 
Dit kan leiden tot een slechte match. Eén van de deelnemers heeft dit meegemaakt en 
moest stoppen met zijn studie. Enkele geïnterviewde experts in Nederland verklaarden dat 
het gebrek aan begrip, expertise en empathie onder medewerkers soms wordt veroorzaakt 
door het feit dat deze studenten met een psychiatrische achtergrond niet aangeven dat ze 
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problemen hebben en dat de medewerkers daarom geen weet hebben van deze problemen.  
 
C. Belemmeringen die te maken hebben met  de sociale omgeving   
Het gebrek aan sociale ondersteuning op financieel, praktisch en emotioneel vlak van familie 
en professionals in de GGz wordt gezien als de grootste belemmering in de sociale 
omgeving van de toekomstige student bij het kiezen van een opleiding. Zoals een 
Nederlandse deelnemer aan de focusgroep het stelt: “Het geloof van de mensen om je heen 
is belangrijk. Het sociale netwerk heeft invloed op het keuzeproces. Kan ik dit? Ben ik er 
klaar voor? Waar ben ik in het proces?” De sociale omgeving kan het zelfvertrouwen van de 
toekomstige student op een positieve of negatieve manier beïnvloeden en zelfvertrouwen is 
nodig om uiteindelijk een studie te kiezen. Er werd ook gemeld (in meerdere landen) dat 
ouders de toekomstige student soms ontmoedigen omdat ze hun kind onder-  of 
overschatten. Behandelaars in de geestelijke gezondheidszorg richten zich soms te veel op 
medische behandeling en minder op de maatschappelijke deelname van hun cliënt. Een vrij 
schokkende factor die werd genoemd in Noorwegen en Nederland is de stigmatisering door 
professionals in de gezondheidszorg die door de toekomstige studenten ervaren wordt als 
een belemmering bij het kiezen van een studie. Een aantal van deze studenten antwoordde 
dat hun psycholoog of psychiater studeren nadrukkelijk afraadde (‘wacht maar met studeren 
tot je genoeg hersteld bent’)--“Ze beseften niet dat het juist het studeren was waardoor ik 
beter werd.” In Tsjechië werd door de experts het gebrek aan samenwerking tussen 
verschillende diensten genoemd als een belangrijke belemmering. Onderwijsdiensten en 
medische en sociale diensten werken niet samen bij de behandeling van individuele zaken.  
 
Opvallend genoeg werden niet veel factoren in de sociale omgeving als belemmeringen bij 
het verkrijgen van een opleiding genoemd. In Portugal noemden toekomstige studenten de 
angst om gestigmatiseerd/bestempeld ‘als lastig’ te worden in deze fase. Experts uit 
Noorwegen noemden een gebrek aan kennis over de rechten van mensen met 
psychiatrische beperkingen. Dit gebrek aan kennis (van medewerkers op scholen of 
verstrekkers van studentenleningen) kan er vaak toe leiden dat studenten met psychische 
beperkingen niet krijgen waar ze recht op hebben, ofwel in de vorm van financiële steun, 
ofwel wat betreft de duur van de aangeboden dienst: “Ze toonden geen begrip voor het feit 
dat mijn ziekte het moeilijk maakte de benodigde vooruitgang te boeken.”   
 
Twee factoren lijken grote belemmeringen voor studenten te vormen bij het behouden van 
hun opleiding: weinig of geen steun van de familie, medestudenten en/of professionals in de 
geestelijke gezondheidszorg, en de daaraan verwante stigmatisering/discriminatie door 
medestudenten en/of docenten. Er werd aangegeven dat familieleden vaak niet veel weten 
over (de inhoud van) de opleiding en de student soms onderschatten of zelfs ontmoedigen. 
Tevens verlenen professionals in de geestelijke gezondheidszorg soms geen ondersteuning 
bij het, bijvoorbeeld, regelen van aanpassingen en maken van afspraken met de school. Met 
betrekking tot sigmatisering en discriminatie gaf één deelnemer aan de focusgroep in 
Nederland aan dat hij vanwege zijn beperking gepest werd door zijn medestudenten, wat 
uiteindelijk resulteerde in een psychose. Een andere deelnemer zei: “Ik voelde me alleen. 
Buitengesloten. Ik had niet het gevoel dat  ik erbij hoorde.”  
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Conclusie 
Wanneer we de belemmeringen bekijken die in de vier landen genoemd worden, kunnen we 
concluderen dat er meer overeenkomsten dan verschillen zijn. Het is opmerkelijk dat de 
financiële situatie vaker in Portugal wordt genoemd als een belemmering ten aanzien van het 
(terug) naar school gaan dan in de andere landen. In Noorwegen is deze factor zelfs niet één 
keer genoemd. Financiële moeilijkheden zijn tegenwoordig een groot probleem in Portugal 
en een grote belemmering voor veel families die prioriteiten moeten stellen. In talrijke 
gevallen wordt het betalen van studiekosten dan ook minder belangrijk geacht dan het 
voldoen aan meer elementaire behoeften. Een ander opvallend verschil is dat een gebrek 
aan informatie over ondersteunende diensten in Nederland vaker werd genoemd dan in de 
andere landen. Het lijkt erop dat er verscheidene ondersteunende diensten aanwezig zijn, 
maar dat zij niet beschikbaar en zichtbaar genoeg zijn voor patiënten met psychische 
beperkingen.  
 
Belangrijke belemmeringen die vaak werden genoemd in alle landen voor alle fases (kiezen, 
verkrijgen, behouden van een opleiding) zijn een angst van de (aspirant-)student om te falen; 
stigmatisering door onderwijsmedewerkers, professionals in de geestelijke gezondheidszorg 
en medestudenten; problemen veroorzaakt door de psychische aandoening zelf en 
medicatie en een gebrek aan ondersteuning (sociaal, praktisch, financieel) van familie, 
onderwijsmedewerkers en professionals in de geestelijke gezondheidszorg. Dit brengt ons bij 
de vraag wat (aspirant-)studenten met psychiatrische aandoeningen helpt bij het kiezen, 
verkrijgen en behouden van een opleiding. De antwoorden op deze vraag zullen worden 
behandeld in deel 1.2.7. 
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Appendix  
A. Literatuuronderzoek  
Zowel peer reviewed publicaties als ‘grijze’ publicaties zijn gebruikt om informatie te 
verzamelen over de belemmeringen waar mensen met psychiatrische aandoeningen 
tegenaan lopen wanneer ze (weer) naar school gaan. Publicaties werden in het onderzoek 
opgenomen wanneer zij de situatie in het specifieke land beschreven.  Zoektermen als 
‘studenten met psychiatrische beperkingen’, ‘geestelijke gezondheidsproblemen en 
studenten’, ‘psychiatrische beperkingen en (hoger) onderwijs’ en ‘studenten met speciale 
onderwijsbehoeften’ werden gebruikt in zoekmachines als Google Scholar en verschillende 
literatuur-databases zoals WorldCat en PsycINFO. Zoals gelezen kan worden in de vier 
aparte rapporten over de resultaten van het onderzoek in de vier landen werden er in 
Tsjechië en vooral Portugal weinig publicaties gevonden. Van de vier landen is Nederland 
het land met de meeste publicaties over ons onderwerp.  
 
B. Vragenlijsten ingevuld door experts op het gebied van Begeleid Leren/de 
geestelijke gezondheidszorg  
Vervolgens waren we nieuwsgierig wat experts op het gebied van Begeleid Leren en/of 
studenten met geestelijke gezondheidsproblemen beschouwen als belemmeringen voor 
jonge mensen met psychische beperkingen ten aanzien van het (weer) naar school gaan. 
Daarom verstuurden alle partners de volgende twee vragen per e-mail/brief naar 
verschillende experts: “Wat belemmert jonge mensen met psychiatrische beperkingen 
wanneer ze (weer) naar school willen gaan?” en “Wat belemmert jonge mensen met 
psychische beperkingen ten aanzien van het behouden van hun opleiding?” 
 
De experts  kwamen allemaal uit de sociale netwerken van de partners en waren allemaal 
werkzaam in het onderwijs of de geestelijke gezondheidszorg. In totaal hebben 30 experts 
hun antwoorden op de vragen teruggestuurd.  
 
Alle partners gebruikten hetzelfde coderingssysteem bij het analyseren van de antwoorden. 
Voor elke vraag werden alle antwoorden samengevoegd in één document. Daarna werden 
alle antwoorden met min of meer dezelfde inhoud gemarkeerd met dezelfde kleur. Zo 
werden bijvoorbeeld alle antwoorden over ‘gebrek aan zelfvertrouwen’ met rood gemarkeerd. 
Door middel van het coderen van de antwoorden kunnen makkelijker categorieën in de 
antwoorden onderscheiden worden.  
 
C. Focusgroep-interview met mensen met geestelijke gezondheidsproblemen die 
(weer) naar school willen gaan  
 
Naast experts op het gebied van Begeleid Leren over de belemmeringen waar mensen met 
een psychiatrische achtergrond tegenaan lopen wanneer ze (weer) naar school gaan, 
vroegen we mensen met een beperking zelf ook naar hun ervaringen met (weer) naar school 
gaan. We deden dit tijdens een focusgroepbijeenkomst. In totaal deden 27 deelnemers mee 
aan de groepsinterviews die waren georganiseerd door de vier partners. De deelnemers 
maakten allemaal deel uit van de netwerken van de partners--bijvoorbeeld omdat ze 
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deelnamen aan een cursus over Begeleid Leren die werd georganiseerd door de partner. De 
leeftijd van de deelnemers varieerde van 17 tot 60 jaar. Van de deelnemers waren er 13 man 
en 14 vrouw. Alle deelnemers waren één of twee keer eerder vroegtijdig gestopt met school. 
De psychiatrische diagnoses waren onder andere depressie, schizofrenie, PTSS, 
angststoornis en autisme.  
 
De procedure was ruwweg hetzelfde in de vier partnerlanden. Het interview werd geleid door 
één of twee interviewers (minstens één van de twee interviewers werkte als partner aan het 
ImpulSE-project). Voor het begin van het interview werden het doel en de opzet van de 
groepsbijeenkomst besproken. We vertelden dat het interview zou worden opgenomen met 
behulp van audio- en/of videoapparatuur en dat de opnamen na analyse zouden worden 
vernietigd. We gaven de deelnemers ook de garantie dat de verslaggeving over de groep 
anoniem zou zijn. Als laatste vertelden we de deelnemers dat we hen vragen zouden gaan 
stellen over de zaken die hen belemmeren en helpen bij het kiezen, verkrijgen en behouden 
van een opleiding. Het daadwerkelijke interview duurde 75 minuten tot twee uur. Over het 
algemeen waardeerden de deelnemers het dat ze de gelegenheid kregen te vertellen over 
hun studiegerelateerde problemen. Ze voelden zich gehoord.  
 
De interviews werden op schrift gezet en de antwoorden vervolgens geanalyseerd met 
gebruik van hetzelfde kleurcoderingssysteem dat is gebruikt bij de analyse van de 
antwoorden van de experts. Dit houdt in dat alle antwoorden met min of meer dezelfde 
inhoud of betekenis dezelfde kleur kregen: bijvoorbeeld, alle antwoorden over ‘gebrek aan 
informatie over beschikbare ondersteunende diensten’ werden blauw gemarkeerd. Door 
middel van het coderen van de antwoorden in verschillende kleuren kunnen er makkelijker 
categorieën in de antwoorden onderscheiden worden. Nadat we het rapport over de 
focusgroepbijeenkomst hadden voltooid, stuurden we het naar de deelnemers voor 
feedback.  
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1.2.7 Faciliterende factoren met betrekking tot het kiezen, verkrijgen en behouden van 
een opleiding  
Om erachter te komen wat er zoal nuttig is voor (aspirant-)studenten vroegen we de 27 
deelnemers (jongeren met psychische beperkingen) aan de focusgroepen in de vier landen 
wat hen helpt, heeft geholpen of zou helpen bij het kiezen, verkrijgen en behouden van een 
opleiding. Hieronder zullen we de meest genoemde faciliterende factoren alsook een aantal 
opmerkelijke resultaten bespreken.  In Appendices 1-4 worden alle resultaten getoond. 
 
Tabel 1.2: Meest genoemde faciliterende factoren in de vier landen met betrekking tot het 
kiezen, verkrijgen en behouden van een reguliere (beroeps)opleiding.  
  
Kiezen • Heldere informatie over beschikbare ondersteuningsdiensten op school  
• Een cursus ‘Kiezen van een opleiding’ 
• Ondersteuning vanuit de sociale omgeving  
Verkrijgen • Ondersteuning door professionals in de geestelijke gezondheidszorg bij 
de aanmeldingsprocedure en bij het vinden van speciale regelingen 
• Duidelijke informatie aangaande wat je moet doen, waar je informatie 
kunt  vinden en waar je terechtkunt met vragen  
Behouden • Regelmatig persoonlijk contact met een professional over zaken die 
met de studie te maken hebben  
• Flexibel schoolsysteem  
• Bondgenotengroep  
• Ondersteuning met betrekking tot openheid geven over de 
psychiatrische achtergrond  
In de fase van het kiezen is heldere informatie over beschikbare ondersteuningsdiensten (op 
een website of door middel van persoonlijk contact met een medewerker) nuttig. Ook zouden 
een cursus ‘Kiezen van een opleiding’ en ondersteuning van familie, vrienden en 
professionals in de gezondheidszorg het makkelijker maken een keuze te maken.  
 
Wat betreft het verkrijgen van een opleiding gaven de studenten vaak aan dat het zou helpen 
als hun behandelaar in de geestelijke gezondheidszorg hen zou kunnen ondersteunen bij de 
aanmelding en bij het vinden van speciale regelingen voor studenten met een (psychische) 
beperking. In deze fase lijkt het van groot belang dat de (aspirant-) student weet wat hij/zij 
moet doen, waar hij/zij informatie kan vinden en waar hij/zij terecht kan met vragen.  
 
De meeste genoemde faciliterende factoren  waren van toepassing op de ‘behouden’-fase. 
Regelmatig persoonlijk contact  met een  deskundige medewerker/professional over zaken 
die met de opleiding te maken hebben werd vaak genoemd door de deelnemers--“De 
ondersteuning van een behandelaar bij het opstellen van een studieschema, het doen van 
huiswerk, het vinden van een goede studeerplek en begeleiding bij het bepalen en behalen 
van doelen.” Bij voorkeur coördineert deze professional alle stakeholders (bijvoorbeeld 
medewerkers in de geestelijke gezondheidszorg, onderwijsorganisaties, uitkeringsinstanties) 
en werkt hij/zij met hen samen. Ook zou een flexibeler onderwijssysteem helpen--
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bijvoorbeeld optionele aanwezigheid in lessen en mogelijke aanpassingen met betrekking tot 
examens (mondeling in plaats van schriftelijk examen, meer tijd, andere locatie, etc.). Een 
bondgenotengroep werd ook genoemd. In een dergelijke groep heeft iemand de gelegenheid 
om vrijuit te spreken over de uitdagingen waar hij/zij mee te maken heeft met mensen die 
hetzelfde (hebben) ervaren. Zoals een student uit Noorwegen verklaarde: “De enige plek 
waar ik praat over mijn ziekte en hoe het mijn dagelijkse leven beïnvloedt is in deze groep. 
Geen van mijn medestudenten aan de universiteit weet van mijn ziekte.”  
 
Een andere faciliterende factor die werd genoemd is een cursus studievaardigheden, waarin 
bijvoorbeeld plannen, structuur aanbrengen en effectief omgaan met tijd worden behandeld. 
In deze fase is steun van familie en vrienden ook belangrijk om de opleiding te kunnen 
voltooien. Als laatste werd aangegeven dat ondersteuning met betrekking tot het 
bekendmaken van de psychiatrische achtergrond ook nuttig zou zijn. Bekendmaking kan 
belangrijk zijn, aangezien het uiteindelijk zou kunnen leiden tot meer ondersteuning van 
onderwijsmedewerkers, medestudenten en vrienden. Deelnemers zouden het nuttig vinden 
ondersteuning te krijgen met betrekking tot openheid geven over hun achtergrond en bij het 
bepalen hoe ze dit gaan doen, aan wie ze dit gaan doen en wat ze precies gaan vertellen.  
 
Algemene conclusie  
In delen 1.2.6 en 1.2.7 zijn belemmeringen en faciliterende factoren met betrekking tot het 
(weer) naar school gaan besproken. De resultaten van ons onderzoek in de vier 
partnerlanden hebben ons veel informatie opgeleverd voor de inhoud van de toolkit. Op 
basis van de genoemde belemmeringen en faciliterende factoren hebben we besloten de 
volgende onderwerpen in de toolkit voor professionals op te nemen.  
• Een toeleidingscursus, om (toekomstige) studenten te helpen bij het kiezen en 
verkrijgen van een opleiding.  
• Vaardigheden en hulpbronnen: welke vaardigheden en hulpbronnen zijn belangrijk in 
een onderwijsomgeving en hoe kunnen de vaardigheden en hulpbronnen van studenten met 
psychische beperkingen in kaart gebracht en verbeterd worden?   
• Openheid geven: een interventie waarbij studenten worden geholpen met de 
beslissing hun beperking wel of niet bekend te maken alsook ook hoe dit te doen en wat 
bekend te maken.  
• Bondgenotengroep: informatie over wat bondgenotensteun is, wat de voordelen 
ervan zijn en hoe een bondgenotengroep georganiseerd kan worden.  
• Advies, consultatie en coördinatie: ondersteuning voor medewerkers in het onderwijs. 
Informatie over waar medewerkers terecht kunnen met vragen die te maken hebben met 
studeren met een psychische aandoening,  hoe ze een netwerk van professionals op kunnen 
zetten die met een specifieke student werken, etc.  
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Appendix 1 
Belemmeringen die te maken hebben met persoonlijke factoren zoals vastgesteld in 
Portugal, Tsjechië, Noorwegen en Nederland. Tussen haakjes wordt de onderzoeksmethode 
aangegeven (L = literatuuronderzoek, E = vragenlijst voor experts, F = focusgroepinterview). 
*Let op: Met deze fase wordt de keuze voor een bepaalde studie, maar ook de keuze om 
weer te gaan studeren bedoeld.  
 Portugal 
 
Tsjechië Noorwegen Nederland 
KIEZEN*   Moeite met het 
kiezen van een 
opleiding (F)   
 Moeite met het 
kiezen van een 
opleiding (E, F)  
 Eerdere 
negatieve 
ervaringen met 
naar school gaan 
(F)  
Eerdere 
negatieve 
ervaringen met 
naar school 
gaan (E, F)  
 Eerdere negatieve 
ervaringen met naar 
school gaan (E, F)  
 Gebrek aan 
zelfvertrouwen 
(F)  
Gebrek aan 
zelfvertrouwen 
(E, F) 
Gebrek aan 
zelfvertrouwen 
(E)  
Gebrek aan 
zelfvertrouwen (E, 
F)  
 Angst om 
gestigmatiseerd 
te worden (E)  
Angst om 
gestigmatiseerd 
te worden (E)  
Angst om 
gestigmatiseerd 
te worden (E, F)  
Angst om 
gestigmatiseerd te 
worden (E)  
  Zelfstigma (E)   Zelfstigma (E)  
    Moeite hebben 
eigen beperking te 
accepteren (E)   
    Moeite hebben met 
het inschatten van 
de studielast en 
eigen capaciteit (E)  
    Angst vroegtijdig te 
moeten stoppen 
vanwege terugval 
(E) 
     
    Concentratieproble
men (E)  
 Gebrek aan 
financiële 
middelen (E, F)  
  Gebrek aan 
financiële middelen 
(E)  
    Druk op executieve 
functies (E)  
    Loslaten van de 
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veilige basis die 
iemand voor zichzelf 
heeft gecreëerd (F)  
VERKRIJ
GEN 
   Angst om te falen 
(F)  
 Problemen met 
executieve 
functies (E)  
   
 Gebrek aan 
financiële 
middelen (F)  
   
   Moeite 
toegelaten te 
worden vanwege 
stigma m.b.t.  
psychische 
aandoeningen  
 
 Aanwezigheid 
van restklachten 
en bijwerkingen 
van medicatie (F)  
Aanwezigheid 
van restklachten 
en bijwerkingen 
van medicatie 
(F)  
  
 Angst voor stigma 
(F)  
   
BEHOU-
DEN 
Problemen met 
executieve functies 
(L, E, F)  
 Problemen met 
executieve 
functies (E)  
Problemen met 
executieve 
functies  (L, E, 
F)  
 Gebrek aan 
zelfvertrouwen (F)  
Gebrek aan 
zelfvertrouwen 
(E)  
 Gebrek aan 
zelfvertrouwen 
(E, F)  
 Directe gevolgen 
van de psychische 
beperking (F)  
Directe gevolgen 
van de 
psychische 
beperking (E, F)  
Directe gevolgen 
van de psychische 
beperking (E, F)  
Directe 
gevolgen van de 
psychische 
beperking (L, E, 
F)  
 Moeite met de 
keuze beperking 
wel of niet bekend 
te maken (E)  
  Moeite met de 
keuze beperking 
wel of niet 
bekend te 
maken (L, E)  
 Gebrek aan 
financiële middelen 
  Gebrek aan 
financiële 
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(E)  middelen (E, F)  
 Effecten van 
stigmatisering (E)  
Effecten van 
stigmatisering (E, 
F)  
  
   Er niet bij horen 
(F)  
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Appendix 2 
Belemmeringen die te maken hebben met de onderwijsomgeving zoals vastgesteld in 
Portugal, Tsjechië, Noorwegen en Nederland. Tussen haakjes wordt de onderzoeksmethode 
aangegeven (L = literatuuronderzoek, E = vragenlijst voor experts, F = focusgroepinterview). 
*Let op: Met deze fase wordt de keuze voor een bepaalde opleiding, maar ook de keuze om 
weer te gaan studeren bedoeld.  
 
 Portugal 
 
Tsjechië Noorwegen  Nederland 
KIEZEN *  Gebrek aan 
ondersteuning (E)  
Gebrek aan 
ondersteuning op 
school (F)  
Gebrek aan 
ondersteuning 
op school (E)  
Gebrek aan 
ondersteuning op 
school (L, E)  
 Onderwijsaanbod 
sluit niet aan op 
behoeften 
student (F)   
Onderwijsaanbod 
sluit niet aan op 
behoeften 
student (F)  
 Onderwijsaanbod 
sluit niet aan op 
behoeften student 
(E)  
    Moeite met 
onderwijsmethoden 
(E)  
    Geen (of te weinig) 
informatie over 
beschikbare 
ondersteuningsdien
sten (L, F)  
    Onzekerheid over 
beloften die de 
school doet (F)  
 Hoog les-
/collegegeld  
   
VERKRIJ
GEN 
Moeite met 
aanmeldingspro-
cedure (E, F)  
Moeite met 
aanmeldingspro-
cedure (F)  
Moeite/ met 
aanmeldings-
procedure (E)   
Moeite met 
aanmeldingsproce-
dure (E, F)  
    Informatie moet bij 
meerdere 
instellingen 
opgevraagd worden 
(F)   
    De instellingen 
communiceren niet 
met elkaar (F)  
 Gebrek aan 
informatie over 
de school (F)  
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BEHOU-
DEN 
Gebrek aan 
ondersteuning (L, 
E, F)  
Gebrek aan 
ondersteuning (E, 
F) 
Gebrek aan 
ondersteuning 
(E)  
Gebrek aan 
ondersteuning (L, E)  
  Gebrek aan 
begrip, expertise 
en empathie 
onder 
medewerkers (E, 
F)  
Gebrek aan 
begrip, 
expertise en 
empathie onder 
medewerkers 
(E)  
Gebrek aan begrip, 
expertise en 
empathie onder 
medewerkers (L, E, 
F) 
 Structuur van 
onderwijssysteem 
(F)  
(Onbuigzame) 
Structuur van 
onderwijssysteem 
(E, F)  
(Onbuigzame) 
Structuur van 
onderwijssyste
em (E)  
(Onbuigzame) 
Structuur van 
onderwijssysteem 
(L, E, F)  
    Gebrek aan 
informatie over 
beschikbare 
ondersteuningsdien
sten (L, E)  
 Geen 
studiebegeleider 
of bondgenoten 
met dezelfde 
ervaringen (E)  
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Appendix 3 
Belemmeringen die te maken hebben met de sociale omgeving zoals vastgesteld in 
Portugal, Tsjechië, Noorwegen en Nederland. Tussen haakjes wordt de onderzoeksmethode 
aangegeven (L = literatuuronderzoek, E = vragenlijst voor experts, F = focusgroepinterview). 
*Let op: Met deze fase wordt de keuze voor een bepaalde opleiding, maar ook de keuze om 
weer te gaan studeren bedoeld.  
 Portugal Tsjechië Noorwegen Nederland 
KIEZEN*  Gebrek aan 
sociale 
ondersteuning (op 
financieel, 
praktisch en 
emotioneel vlak) 
van familie en 
professionals in 
de geestelijke 
gezondheidszorg 
(F)  
Gebrek aan sociale 
ondersteuning (op 
financieel, praktisch 
en emotioneel vlak) 
van familie en 
professionals in de 
geestelijke 
gezondheidszorg 
(E, F)  
Gebrek aan 
sociale 
ondersteuning 
(op financieel, 
praktisch en 
emotioneel vlak) 
van familie en 
professionals in 
de geestelijke 
gezondheids-
zorg (E)  
Gebrek aan 
sociale 
ondersteuning 
(op financieel, 
praktisch en 
emotioneel vlak) 
van familie en 
professionals in 
de geestelijke 
gezondheids-
zorg (E, F)  
   Stigmatisering 
door 
professionals in 
de geestelijke 
gezondheids-
zorg (F)  
Stigmatisering 
door 
professionals in 
de geestelijke 
gezondheids-
zorg (E)  
 Stigmatisering/dis-
criminatie door 
medestudenten 
(E, F)  
   
  Geen 
samenwerking 
tussen 
professionals in de 
geestelijke 
gezondheidszorg, 
familie, 
medewerkers van 
onderwijsinstellin-
gen (E)  
  
  Stigmatisering in de 
maatschappij (E)  
  
KRIJGEN   Gebrek aan 
kennis onder 
medewerkers 
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over rechten van 
mensen met 
psychiatrische 
beperking (E) 
 Angst om 
gestigmatiseerd te 
worden (F)  
 
   
BEHOUD
EN 
Weinig of geen 
ondersteuning van 
de familie, 
medestudenten 
en/of 
professionals in 
de geestelijke 
gezondheidszorg 
(F)  
Weinig of geen 
ondersteuning van 
de familie, 
medestudenten 
en/of professionals 
in de geestelijke 
gezondheidszorg 
(E)  
Weinig of geen 
ondersteuning 
van de familie, 
medestudenten 
en/of 
professionals in 
de geestelijke 
gezondheids-
zorg (E)   
 
Weinig of geen 
ondersteuning 
van de familie, 
medestudenten 
en/of 
professionals in 
de geestelijke 
gezondheids-
zorg (E)  
 Stigmatisering/ 
discriminatie door 
medestudenten 
en/of docenten (E, 
F)  
Stigmatisering/ 
discriminatie door 
medestudenten en 
docenten (F)  
 Stigmatisering/ 
discriminatie 
door 
medestudenten 
en/of docenten 
(L, F)  
   Gebrek aan 
kennis onder 
medewerkers 
over rechten van 
mensen met 
psychiatrische 
beperking (E)  
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Appendix 4 
Faciliterende factoren met betrekking tot het kiezen, verkrijgen en behouden van een 
opleiding zoals vastgesteld in Portugal, Tsjechië, Noorwegen en Nederland.  
 Portugal 
 
Tsjechië Noorwegen Nederland 
KIEZEN *     Duidelijke 
informatie over 
de beschikbare 
ondersteunings-
diensten: website  
    Persoonlijk 
gesprek met 
medewerker over 
ondersteunings-
diensten  
    Een 
ondersteunende 
cursus die helpt 
bij het kiezen en 
het in kaart 
brengen van 
competenties en 
sterke punten  
 Ondersteuning van 
behandelaars 
/familie/bondgenote
n  
   
VERKRIJ-
GEN 
   Lijst met zaken 
die geregeld 
moeten worden 
op de website 
van de school  
    Receptiebalie op 
school, speciaal 
voor vragen over 
aanmelding 
 Ondersteuning van 
professionals in de 
geestelijke 
gezondheidszorg bij 
het aanmelden en 
vinden van 
regelingen  
Ondersteuning van 
professionals in de 
geestelijke 
gezondheidszorg 
bij het aanmelden 
en vinden van 
regelingen  
 Ondersteuning 
van professionals 
in de geestelijke 
gezondheidszorg 
bij het 
aanmelden en 
vinden van 
38 
 
regelingen.  
  Informatie over 
financiële 
regelingen voor 
studenten en 
mensen met een 
beperking   
  
    Impuls-cursus  
BEHOU-
DEN  
Regelmatig 
persoonlijk contact 
met deskundige 
medewerker/ 
behandelaar  
Regelmatig 
persoonlijk contact 
met deskundige 
medewerker  
 Regelmatig 
persoonlijk 
contact met 
deskundige 
medewerker  
    Duidelijke 
informatie over 
ondersteunings-
diensten  
  Cursus effectief 
omgaan met tijd, 
studievaardighe-
den  
 Een cursus 
plannen en 
structuur 
aanbrengen  
 
  Leren hoe met 
ziekte/medicatie 
om te gaan binnen 
de context van de 
studie  
  
  Frustraties ten 
aanzien van 
onderwijs uiten 
door ze om te 
zetten naar 
gedichten of door 
met iemand te 
praten  
  
  Iets studeren wat 
de student echt 
leuk vindt  
  
  Kleinere klassen    
  Kennis van 
financiële 
regelingen voor 
studenten en 
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mensen met een 
beperking  
 Flexibel 
onderwijssysteem 
(geen verplichte 
aanwezigheid)  
Flexibel 
onderwijssysteem 
(geen verplichte 
aanwezigheid)  
Flexibel 
onderwijssys-
teem (geen 
verplichte 
aanwezigheid)  
 
  Meer begrip 
medewerkers  
  
  Een professionele 
dienst die 
coördineert/sa-
menwerkt met alle 
stakeholders  
Bestaande 
samenwer-
kingsbijeen-
komst 
stakeholders  
 
  Ondersteuning met 
betrekking tot 
bekendmaken van 
beperking  
  
   Lichaamsbe-
weging  
 
 Bondgenotengroep   Bondgenoten-
groep  
 
 Steun van familie en 
vrienden  
 Steun van 
familie en 
vrienden  
 
 Gevoel van sociale 
integratie  
   
   Begeleid 
Leren-
programma  
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Toolkit Begeleid Leren  
 
 
 
 
Sectie 2. Kiezen-verkrijgen-behoudeninterventies  
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2.1 Inleiding  
 
Wat is Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is een geïndividualiseerd trainings- en ondersteuningsprogramma dat (jonge) 
mensen met psychische beperkingen helpt bij het bereiken van hun opleidingsdoelen. Het 
doel van deze diensten is het helpen van deelnemers bij het kiezen, verkrijgen en behouden 
van een (beroeps)opleiding naar keuze. Begeleid Leren is geen vorm van therapie.  
 
Wat is de Kiezen-verkrijgen-behoudeninterventie?  
Het doel van kiezen is het kiezen van een (beroeps)opleiding die aansluit op de waarden, 
vaardigheden en onderwijsbehoeften van de deelnemer. Het doel van verkrijgen is het 
verkrijgen van toegang tot een door de deelnemer zelf gekozen (beroeps)opleiding. Het doel 
van behouden is het volhouden en afronden van de opleiding door de student en het succes 
en de tevredenheid van de student vergroten door middel van de ontwikkeling van de 
vaardigheden van de deelnemer en ondersteuning.  
 
Studentrol  
+ 
 (Beroeps)opleiding van voorkeur 
 
 
 
 
Vaardigheden + Hulpbronnen  
 
 
 
 
      Succes + Tevredenheid  
 
 
 
2.2  Ondersteunende en communicatieve vaardigheden  
A. Aspecten van hulprelaties  
Elke hulprelatie impliceert een zekere overeenstemming tussen de deelnemende partijen. 
Een Begeleid Leren-proces dat gericht is op rolherstel heeft als leidraad de doelen en 
aspiraties van de student/cliënt zelf. Wij zijn van mening dat, tenzij de student/cliënt zeer 
specifieke behoeften heeft, behoeften die niet noodzakelijkerwijs om langdurig intermenselijk 
contact vragen, de relatie zelf als instrument voor het bevorderen van persoonlijke groei -- 
autonomie, vrijheid en zelfbepaling fungeert. We hoeven het uiteraard niet moeilijker te 
maken dan het is en/of in alle situaties onszelf niet te op te stellen als de alwetende partner , 
aangezien veel studenten/cliënten genoeg hebben aan diensten met een afgebakende 
tijdsduur en specifieke en pragmatische interventies waar geen intieme persoonlijke 
behoeften aan te pas hoeven te komen. Niettemin geeft een zeer hoog percentage 
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studenten/cliënten het belang aan van een accepterende en niet oordelende belangrijke 
ander wanneer zij beginnen aan het herstelproces. Herstelprocessen kosten over het 
algemeen tijd. Een hulpverleningsrelatie dient daarom genoeg tijd vrij te maken--zoals 
aangegeven door de student/cliënt--om nieuwe groei en de benodigde aanpassing aan 
nieuwe en gewenste functioneringsniveaus mogelijk te maken.  
 
Als de gebruiker en de professional het eens kunnen worden over de kernpunten, kunnen we 
nader onderzoeken wat een goede vertrouwensrelatie nu precies inhoudt. Het concept 
bondgenootschap staat hierbij vaak centraal. Rogers (1951) beschreef een halve eeuw 
geleden factoren die nu gezien worden als eerste vereisten voor vertrouwensrelaties. In onze 
benadering zijn dit de minimale vereisten:  
• Studenten/cliënten mogen zelf bepalen hoe ze hun leven en onderwijsproces invullen 
en hun eigen subjectieve ervaringen op hun eigen manier beschrijven.  
• Ze hebben een relatie met iemand die vertrouwen in hen heeft, die meeleeft wanneer 
zij iets vertellen en goed luistert. Om zo de diepere betekenis te kunnen doorgronden 
van hetgeen er wordt gecommuniceerd en die eerlijk met hen omgaat zonder een rol 
aan te nemen of te manipuleren.  
• De relatie is zo gelijkwaardig mogelijk zonder een autoritaire “macht over”-houding.  
 
Een aantal auteurs (bv. Egan, 1975; Culley & Bond, 2004; Ross, 2003) kiest ervoor 
vertrouwensrelaties te omschrijven als omvattende specifieke stadia. Voor onze doelen is het 
voldoende een klein aantal algemene stadia te noemen waarvan aangenomen wordt dat 
deze voortkomen uit het perspectief van studenten/cliënten (Egan, 2002):  
(1) Wat is er aan de hand?--Het helpen van studenten/cliënten bij het in kaart brengen van 
de belangrijkste zaken die veranderd moeten worden.  
(2) Welke oplossingen zijn geschikt voor mij?--Het helpen van studenten/cliënten zich 
bewust te worden van verschillende mogelijkheden waar ze uit kunnen kiezen.—  
(3) Wat moet ik doen om te krijgen wat ik wil?--Het helpen van studenten/cliënten bij het 
ontwikkelen van strategieën voor het bereiken van hun doelen.  
 
Voorstanders van stadia schetsen vaak een lineaire voortgang  van aanwezig zijn, via 
verkennen naar begrijpen en handelen en tenslotte beëindiging, zonder de fluctuaties die 
kenmerkend zijn voor echte wederkerige vertrouwensrelaties. Wij stellen dat relaties aan 
verandering onderhevig zijn en zich vrij heen en weer bewegen door voornoemde stadia. Het 
blijven leggen van de focus op de drie cliëntgerichte perspectieven waarborgt getrouwheid 
aan de ervaringen van de student/cliënt.  
                                                                                                                                      
B. Interpersoonlijke communicatie en het onderhouden van hulprelaties  
Het domein van interpersoonlijke communicatie en interpersoonlijke vaardigheden kent 
uiteenlopende toepassingen. Voor onze doelen hoeven we slechts die aspecten te 
benadrukken die betrekking hebben op vertrouwensrelaties gericht op herstel. 
Vertrouwensrelaties gericht op herstel berusten op het “kiezen, verkrijgen en behouden” van 
wederzijdse succesvolle communicatie. In dit verband beschouwen wij relaties als bestaande 
uit twee gelijkwaardige deelnemers, die tegelijkertijd een assymetrie kennen doordat de 
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nadruk ligt op de doelen van de student/cliënt. Dichtbij de ervaring, gedachten en gevoelens 
van de student/cliënt blijven (door middel van het tonen van respect en begrip), zelfs en 
misschien vooral wanneer deze afwijken van de eigen ervaring, gevoelens en emoties, 
vereist afstand nemen van het eigen perspectief en een beweging naar een perspectief dat 
respect en een gevoel van veiligheid bevordert, ook wanneer zich onvermijdelijke 
spanningen voordoen.  
 
Erkenning van het feit dat de meeste studenten/cliënten het vermogen hebben zichzelf te 
helpen is van even groot belang als de bereidheid van de behandelaar te helpen. Begeleid 
Leren-professionals gaan vermoedelijk vertrouwensrelaties aan met de oprechte bedoeling 
de student/cliënt te helpen latente capaciteiten te ontdekken. Willen helpen is een minimale 
vereiste, hoewel we weten dat sommige mensen van nature betere helpers zijn dan anderen.  
 
Hierbij moet opgemerkt worden dat op herstel gerichte voorzieningen tenminste één 
alternatieve professional dienen aan te bieden wanneer het contact met de huidige 
professional onherstelbaar beschadigd is. We weten dat sommige mensen simpelweg niet in 
staat zijn met elkaar samen te werken. Het is ook raadzaam medewerkers van beide seksen 
te hebben, zodat gebruikers dienovereenkomstig een keuze kunnen maken. Verder dienen 
Begeleid Leren-diensten regelmatig intern geëvalueerd te worden en dient er supervisie voor 
medewerkers beschikbaar te zijn, indien nodig door specialisten van buitenaf. Een veilige en 
vertrouwde arena voor het evalueren van zowel succesvolle als niet succesvolle ervaringen 
is een absolute minimale vereiste.  
 
In deze toolkit kunnen we helaas maar weinig aandacht besteden aan de onderwerpen 
interpersoonlijke communicatie en interpersoonlijke vaardigheden. We kunnen echter wel 
Interpersonal Communication: Relating to Others (Beebe, Beebe, & Redmond, 2010) 
aanbevelen als een grondig naslagwerk. De auteurs delen communicatie op in logische 
componenten en stellen dat vaardigheden geleerd en verbeterd kunnen worden. Wat we hier 
willen benadrukken is dat het onderhouden van de vertrouwensrelatie een voortdurende 
(her)evaluatie van de werkalliantie/het bondgenootschap vereist, met de doelen en aspiraties 
van de student/cliënt als leidraad. Alle Begeleid Leren-diensten dienen, vanaf het begin, een 
planning te maken met betrekking tot de toewijzing van tijd en expertise aan de dilemma’s en 
complexiteit die inherent zijn aan langdurige communicatie tussen twee individuen.  
 
C. Ondersteunende en communicatieve vaardigheden  
De belangrijkste communicatieve en ondersteunende vaardigheden in het Begeleid Leren-
proces worden in de tabel hieronder uiteengezet. 
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Begeleid Leren-taak                                     Relevante competenties van de begeleider  
Een band scheppen met de cliënt  Oriënteren  
Begrip tonen  
Over zichzelf vertellen  
Hoop geven  
Vragen om informatie  
Persoonlijke steun Stimuleren  
Voor de cliënt opkomen 
Hoop geven  
Confronteren  
Sturen  
 
Bewerking van: Anthony et al. (2002). Psychiatric Rehabilitation. Boston, MA: Boston University, Center for 
Psychiatric Rehabilitation 
 
Conclusie  
Overeenkomstig de hierboven beschreven uitgangspunten van herstel volgen oordelen we 
niet over keuzes van de student; we zijn geen “poortwachters” Van de studenten wordt 
verwacht dat ze voldoen aan de gangbare eisen van de onderwijsinstelling, hoewel we 
studenten vaak helpen bij het samenwerken met deze instellingen, zodat de kennis van elke 
student het beste kan worden beoordeeld, of deze kennis nu mondeling of schriftelijk of door 
middel van groepspresentaties gepresenteerd wordt.  
 
Begeleid Leren-medewerkers zullen de spanningen omtrent de verlening van Begeleid 
Leren-diensten gericht op rolherstel ervaren, evenals risicomijding. Als voorbeeld geven we 
de volgende fictieve casus:  
Een jonge man wil gebruik maken van Begeleid Leren-diensten na jarenlang 
behandeld te zijn in een grote psychiatrische instelling. Op zijn negentiende, 
terwijl hij bezig is met het afronden van de middelbare school, wordt hij getroffen 
door een ernstige psychose. Dit leidt tot een langdurige opname waarbij het 
behandelregime bijna zijn gehele leven overneemt. Vóór deze 
“levensbedreigende” ervaring droomde hij ervan arts te worden en gezien zijn 
schoolresultaten behoorde dit tot de mogelijkheden. Een goedbedoelend 
behandelingsteam had gedurende zijn tijd in de instelling beslissingen voor hem 
genomen en zij raadden hem zijn ambities ten strengste af . Het ging zelfs zo ver 
dat dit advies aan het eind van de behandeling de vorm aannam van een 
waarschuwing en zijn dromen, indien nagejaagd, werden afgeschilderd als 
scenario’s waarin hij zeker zou falen en zelfs als een mogelijke oorzaak voor een 
nieuwe psychose. De relatie werd hierna getekend door conflict en zijn 
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volharding op zich beschouwd als bewijs dat hij nog steeds aan waanideeën 
leed.  
Niettemin benadert deze student een Begeleid Leren-medewerker in de hoop dat 
hij hulp zal krijgen bij het waarmaken van zijn lang gekoesterde droom arts te 
worden. Na het eerste gesprek verwachten Begeleid Leren-medewerkers dat zijn 
dromen misschien niet haalbaar zijn. Niettemin, en met het herstelmodel als 
leidraad, worden SEd-diensten ingezet om hem te helpen bij de uitvoering van 
zijn plannen. Deze diensten omvatten hulp bij het aanbrengen van structuur 
tijdens het studeren en het verwerven van studievaardigheden, hulp bij het 
verkrijgen van toegang tot studentenwelzijnsdiensten en geprekken met het 
personeel van de medische faculteit. Deze student toont zijn dankbaarheid voor 
de geboden hulp en noemt daarbij specifiek het respect en de bevestiging in de 
relatie met de Begeleid Leren-medewerker als absoluut noodzakelijke factoren 
met betrekking tot het vergroten van zijn eigen vermogen om een poging tot 
reïntegratie in wat hij zijn natuurlijke plek in de maatschappij noemde te wagen.  
 
Na drie maanden van zware inspanning, en hoewel zijn intellectuele capaciteiten 
nog steeds voldoende waren om de door de instelling vereiste kennis te 
vergaren, benadert hij de Begeleid Leren-medewerker met de wens geen arts 
meer, maar “medisch assistant” te willen worden. Hij is tot de conclusie gekomen 
dat de totale hoeveelheid werk die bij de studie komt kijken in combinatie met het 
toekomstige werk en de bijkomende verantwoordelijkheden hem zo zouden 
uitputten dat het zijn kwaliteit van leven op de lange termijn negatief zou 
beïnvloeden. Hij heeft inmiddels zijn diploma gehaald en heeft een fulltime baan.  
 
In zijn laatste Begeleid Leren-sessie zegt hij dat hij nooit tot deze conclusie was 
gekomen als hij niet gestimuleerd was het te proberen en daardoor zelf 
verantwoordelijk was voor zijn keuze en het daaropvolgende traject. Wanneer we 
hem de studie medicijnen hadden afgeraden had hij geen verder gebruik willen 
maken van Begeleid Leren-diensten, noch de persoonlijke ontwikkeling ervaren 
die uiteindelijk gezorgd heeft voor een voor hem meer geschikte balans. Hij legt 
uit dat Begeleid Leren hem tot steun was door het hebben van een 
vertrouwenspersoon die naast hem liep in plaats van voor hem. Met behulp van 
deze ondersteuning was hij in staat van richting te veranderen zonder schaamte 
of boosheid en kon hij dus ook hulp van dezelfde begeleider accepteren met 
betrekking tot het behalen van nieuwe doelen.  
 
Zijn verhaal is er één van vele die bevestigen wat we eerder hebben gezien in de 
onafhankelijke nationale evaluatie van Begeleid Leren-diensten in Noorwegen en  wat als 
volgt wordt verwoord door Anthony et al. (2002):  
 
Universeel in het concept herstel is kennelijk het idee dat een persoon, of 
personen, van wie men er op aan kan dat ze “er zijn” in tijden van nood van 
essentieel belang.  
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2.3 Kiezen en verkrijgen  
De toolkit is ontwikkeld volgens het Kiezen-verkrijgen-behoudenmodel.  
• Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit bij de waarden, vaardigheden, talenten, 
interesses, financiële middelen en leerdoelen van de deelnemer.  
• Verkrijgen: het verkrijgen van toegang tot een opleiding van eigen keuze.  
• Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding. Dit is 
duidelijk de interventiefase van het model en het meest arbeidsintensief voor zowel de 
student als de begeleider.  
 
Gedurende het gehele proces worden intermenselijke vaardigheden als luisteren, begrip 
tonen en coachen/inspireren gebruikt om een band met de student te scheppen en de relatie 
met de student te ontwikkelen.  
 
In dit deel van de toolkit ligt de nadruk op de fases ‘kiezen’ en ‘verkrijgen’ van het model, die 
worden geoperationaliseerd door een handleiding voor een toeleidingscursus--genaamd 
Impuls. De cursus helpt adolescenten met psychische beperkingen  die vroegtijdig gestopt 
zijn met school een opleiding van eigen voorkeur te kiezen en te verkrijgen. Hoewel de 
cursus ontwikkeld is voor groepen, is de inhoud ook toepasbaar op individuën die een 
gepersonaliseerd kiezen- en verkrijgenproces willen doorlopen.  
 
2.3.1 De Impuls-toeleidingscursus  
 
Wat?  
Beschrijving van de toeleidingscursus: inhoud en organisatie.  
Waarom?  
Om jongvolwassenen te ondersteunen die niet precies weten wat ze willen en wat hun 
mogelijkheden ten aanzien van onderwijs zijn; die moeite hebben met het maken van keuzes 
op dit gebied; of die twijfelen aan hun studievaardigheden.  
Wie?  
Jongvolwassenen van 16 jaar of ouder, die behandeling ontvangen of hebben ontvangen 
vanwege een ernstige psychiatrische aandoening en die graag (weer) naar school zouden 
willen gaan in de nabije toekomst.  
Wanneer?  
De cursus dient een paar maanden voorafgaande aan de aanmeldingsperiode van een 
opleiding te beginnen, zodat de deelnemers genoeg tijd hebben voor, bijvoorbeeld, het 
bijwonen van open dagen en het maken van een weloverwogen keuze. 
Waar?  
Een locatie van een reguliere onderwijsinstelling, zodat de deelnemers gebruik kunnen 
maken van de beschikbare faciliteiten en de cursus kunnen volgen in een regulier klaslokaal.  
Hoe?  
Tien wekelijkse sessies van 5,5 uur.  
 
Een toeleidingscursus genaamd Impuls is in 1999 bij ROC Zadkine in Rotterdam ontwikkeld, 
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als onderdeel van het eerste Begeleid Leren-project in Nederland. De Impuls-cursus is 
gericht op het (groepsgewijs) ondersteunen van jongvolwassenen met psychische 
beperkingen bij het kiezen en verkrijgen van een reguliere (beroeps)opleiding.  
 
De cursus is gebaseerd op de Individuele Rehabilitatiebenadering (IRB) van het Center for 
Psychiatric Rehabilitation van de University of Boston (Korevaar, 2005; Unger, 1998). Het 
doel van de IRB is het helpen van mensen met psychische beperkingen vanuit het 
perspectief van de cliënt, zodat zij hun zelfgekozen burgerrol kunnen oppakken. Die rol kan 
liggen op één van vier levensterreinen: wonen, werken, leren en sociale contacten. De 
Impuls-cursus is afgeleid van Supported Education, een programma ontwikkeld door het 
Center for Psychiatric Rehabilitation van de University of Boston voor het levensterrein leren.  
 
Naast de IRB is ook het concept herstel van belang voor Begeleid Leren. Herstel kan gezien 
worden als een individueel proces waarin een persoon leert te leven met de ingrijpende 
gevolgen van een psychische beperking en weer betekenis aan het leven kan geven 
(Korevaar, 2005). Begeleid Leren toont aan dat deelname aan het reguliere onderwijs kan 
bijdragen aan (rol)herstel en op die manier persoonlijke groei en betekenisgeving kan 
bevorderen.   
 
Met de Impuls-cursus als leidraad beschrijven de volgende paragrafen hoe een dergelijke 
toeleidingscursus georganiseerd kan worden en wat de inhoud ervan zou kunnen zijn. In de 
laatste paragraaf zullen een aantal ervaringen met de Impuls-cursus in Nederland worden 
besproken.  
 
A. Organisatie  
Deelnemers  
De toeleidingscursus is gericht op jongeren van 16 jaar en ouder die behandeling ontvangen 
of hebben ontvangen vanwege een ernstige psychische aandoening en die graag (weer) 
naar school zouden willen gaan in de nabije toekomst. De deelnemers weten niet precies 
wat ze willen en wat hun mogelijkheden ten aanzien van onderwijs zijn; ze hebben moeite 
met het maken van keuzes op dit gebied, of twijfelen aan hun studievaardigheden. Om deze 
redenen hebben zij behoefte aan ondersteuning in de vorm van een toeleidingscursus.  
 
Om deelnemers voor de toeleidingscursus te werven, kan er een brochure voor mogelijke 
deelnemers en een informatiebrochure voor doorverwijzers worden gestuurd naar 
bijvoorbeeld geestelijke gezondheidsorganisaties, uitkeringsinstanties, Arbeidsbureaus, 
arbeidsrehabilitatiediensten, bedrijfsverenigingen en reïntegratiebedrijven.  
 
Het is belangrijk dat de jongvolwassenen die geïnteresseerd zijn in de cursus zichzelf 
persoonlijk aanmelden. Indien instellingen/doorverwijzers deze jongvolwassenen aanmelden, 
dient hen verzocht te worden de jongvolwassene te vragen dit zelf te doen. Eén van de 
uitgangspunten van Begeleid Leren is dat mensen met psychische beperkingen aan hun 
eigen behoeften en doelen werken en niet aan die van anderen (bv. maatschappelijk 
werkers, medewerkers van uitkeringsinstanties en familieleden).  
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Na aanmelding worden de jongvolwassenen uitgenodigd voor een gesprek waarin hun 
verwachtingen, motivatie en doelen worden besproken. Wanneer de Begeleid Leren-
professionals denken dat de jongvolwassene geschikt is voor de Impulscursus, is de 
inschrijving voor de cursus definitief. Het aantal deelnemers dient bij voorkeur te liggen 
tussen acht en twaalf.  
 
Kosten 
De kosten van de toeleidingscursus zullen per land/organisatie verschillen, zodat het moeilijk 
is precieze cijfers te geven. Er dient rekening gehouden te worden met het feit dat er kosten 
zullen zijn voor personeel (bv. docenten en coördinator), materialen 
(brochures/literatuur/huiswerk, etc.), lesruimten en catering.  
 
Cursuslocatie  
Het doel van de toeleidingscursus is uiteraard het helpen van deelnemers bij het kiezen en 
verkrijgen van een reguliere (beroeps)opleiding. De cursus helpt bovendien bij het kennis 
maken met en het gebruikmaken van onderwijsfaciliteiten alsook het opdoen van 
onderwijservaring en onderwijsritme. Hierom geniet het de voorkeur dat de deelnemers de 
cursus volgen op een locatie behorende bij een reguliere onderwijsinstelling zodat de 
deelnemers gebruik kunnen maken van de beschikbare faciliteiten en de cursus in een 
regulier klaslokaal kunnen volgen (met een computer en beamer, etc.) Dit voorkomt ook dat 
de cursus een praatgroep of therapiegroep wordt.  
 
Start en duur van de cursus  
De cursus dient een aantal maanden voorafgaand aan de aanmeldingsperiode voor een 
opleiding te beginnen, zodat de deelnemers genoeg tijd hebben om bijvoorbeeld open dagen 
te bezoeken en een weloverwogen keuze te kunnen maken. De cursus duurt meestal 10-12 
weken, met één cursusbijeenkomst van 5,5 uur per week.  
 
Begeleiding 
Het is hier van belang te benadrukken dat de deelnemers niet als cliënt maar als cursist de 
cursus bijwonen. Binnen die structuur kan men inspelen op de vragen, behoeften en 
leerwensen van de deelnemers. De opbouw van het programma is daarbij bedoeld als 
houvast. De instroom van deelnemers (wat betreft achtergrond en onderwijservaring) is zeer 
divers. Dit vereist een zeer flexibele houding van de docent/Begeleid Leren-specialist (en de 
deelnemers) ten aanzien van de inhoud en het tempo van het programma. Het is belangrijk 
dat de onderliggende structuur van het programma--verkennen, kiezen, krijgen en 
behouden--behouden blijft.  
 
Deelnemers verwachten vaak het volgende van de cursus: ‘Tijdens de cursus zal ik horen 
welke opleing het beste voor me is.’ Het is daarom belangrijk om, bij de aanvang, maar zeker 
ook tijdens de cursus, meerdere malen te vermelden dat de deelnemers zelf in actie moeten 
komen om een positef resultaat te behalen.  
 
De cursus wordt bij voorkeur gegeven door twee docenten: één die een diepgaande kennis 
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heeft van de IRB op het levensterrein leren en het doel van het programma in het oog houdt: 
het helpen bij het kiezen en verkrijgen van een opleiding en een ervaringsdeskundige die zelf 
misschien heeft deelgenomen aan een Impulscursus. Deze co-docent assisteert bij 
activiteiten in subgroepen en bij het toezicht houden op het groepsproces. Hij/zij kan ook 
individueel een aantal themalessen geven zoals effectief omgaan met tijd, stress en coping 
en groepsprocessen.  
 
De meeste activiteiten vinden plaats met de hele groep. Deelnemers krijgen een inleiding op 
een bepaald thema en moeten zich dan verder, individueel of in een subgroep, verdiepen in 
dit thema door middel van een opdracht. Naderhand wordt de opdracht met de gehele groep 
besproken. De docenten zijn beschikbaar om de individuele deelnemers te ondersteunen bij 
het uitvoeren van de opdrachten.  
 
Bij de aanvang van de cursus wordt aan elke deelnemer een mentor toegewezen (zijnde één 
van de twee docenten). Tijdens individuele begeleidingsgesprekken kunnen deelnemers 
bespreken wat ze moelijk vinden met betrekking tot de cursus, maar ook wat er goed gaat. 
Vaak komen thema’s aan bod als de huidige verwachtingen van een opleiding, 
zelfvertrouwen en ondersteuning, de ervaringen van de deelnemer en of de begeleiding 
aansluit op zijn/haar persoonlijke behoeften. Ook kunnen meer persoonlijke thema’s aan de 
orde komen. Hoe combineer je bijvoorbeeld een moeilijke thuissituatie met je nieuwe 
opleiding of hoe ga je om met de verandering van rol van cliënt naar student? De individuele 
begeleidingsgesprekken vinden vaak plaats tijdens pauzes of aan het eind van de dag.  
 
B. Inhoud van de cursus  
Opbouw  
De inhoud van de toeleidingscursus kan in twee delen worden verdeeld:  
1. Het stellen van een opleidingsdoel  
 - het beschrijven van alternatieve opleididingsmogelijkheden  
 - het in kaart brengen van persoonlijke voorkeuren  
 - het kiezen van een opleidingsdoel  
2. Het verkrijgen van en zich voorbereiden op een zelf gekozen opleiding  
 - het aanmelden voor een opleiding  
 - het inventariseren en oefenen van onmisbare vaardigheden 
 - het inventariseren en organiseren van onmisbare hulpbronnen  
 
Ad 1. Het stellen van een opleidingsdoel  
Tijdens het eerste deel van de cursus wordt er een lijst opgesteld van de opleidingen waarin 
de deelnemer geïnteresseerd is. Bij deze activiteit kunnen door de docenten verzamelde 
boeken en brochures gebruikt worden en het internet. Aanvullende informatie wordt 
verzameld door middel van het bijwonen van open dagen van opleidingen. Nadat er een lijst 
is gemaakt van de mogelijke opties wordt er een tweede lijst opgesteld van criteria--
bijvoorbeeld of een opleiding direct gericht is op werk of de reisafstand van en naar huis--die 
de deelnemer als belangrijk beschouwt bij het kiezen van een opleiding. Vervolgens worden 
deze twee lijsten samengevoegd en wordt de opleiding die het meest aansluit bij de 
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persoonlijke voorkeuren van de deelnemer gekozen. Daarna kan er een opleidingsdoel 
worden gesteld. Een dergelijk doel beschrijft wanneer de deelnemer welke opleiding aan 
welke school wil gaan volgen. Een voorbeeld van een opleidingsdoel is: “In September 2016 
wil ik beginnen  met de opleiding informatietechnologie niveau 4 aan het Alfa-college in 
Groningen.”  
 
Ad 2. Het verkrijgen van en voorbereiden op een zelfgekozen opleiding  
Nadat het opleidingsdoel is gesteld, wordt er een plan gemaakt waarin wordt beschreven wat 
gedaan moet worden om te kunnen starten met de opleiding. Men moet zich aanmelden bij 
een bepaalde opleiding en soms moet er ook gewerkt worden aan het verkrijgen van 
financiële ondersteuning van de uitkeringsinstantie. Indien de student hiervoor in aanmerking 
komt, dient hij/zij studiefinanciering aan te vragen. 
  
Er zijn twee andere zaken die in overweging dienen te worden genomen voordat iemand aan 
een opleiding begint: dit zijn vaardigheden en hulpbronnen.Tijdens de cursus onderzoekt de 
deelnemer welke vaardigheden onmisbaar zijn voor het beginnen aan en volhouden van een 
opleiding. Hieronder vallen niet de vaardigheden die iemand leert tijdens de opleiding, maar 
vaardigheden die men daar juist niet leert. Deze vaardigheden kunnen van persoon tot 
persoon verschillen. De ene deelnemer heeft bijvoorbeeld moeite met het plannen van zijn 
huiswerk, terwijl de andere het moeilijk vindt een presentatie te geven voor zijn klasgenoten. 
Het kunnen  ook vaardigheden  zijn die niet direct verband houden met schoolprestaties--
zoals bijvoorbeeld een praatje maken met een klasgenoot in de kantine, of ‘s ochtends op tijd 
opstaan. Onmisbare vaardigheden worden geoefend.  
 
Wat betreft hulpbronnen wordt dezelfde procedure gevolgd. De deelnemer onderzoekt welke 
hulpbronnen voor hem/haar onmisbaar zijn om succesvol te kunnen studeren en er wordt 
zoveel mogelijk voor gezorgd dat deze hulpbronnen ook daadwerkelijk aanwezig zijn. 
Hulpbronnen kunnen een persoon, maar ook dingen, activiteiten en plekken zijn. 
Voorbeelden van hulpbronnen zijn een persoon die helpt met het huiswerk, een 
ontspanningsoefening, of een kamer waar iemand naartoe kan gaan om een tijdje te 
ontspannen. Hoewel de benodigde vaardigheden en hulpbronnen per deelnemer verschillen, 
worden ze wel besproken in de groep. Op deze manier kunnen mensen elkaar helpen en 
samen oefenen. Kort samengevat werken de deelnemers tijdens de Impulscursus aan vier 
zaken: het kiezen van een opleiding, het regelen van zaken om te kunnen starten met de 
opleiding (aanmelding, financiën, toestemming, etc.), het in kaart brengen en oefenen van 
onmisbare vaardigheden, en tenslotte het inventariseren en organiseren van de onmisbare 
hulpbronnen.  
 
Huiswerk  
Aan het eind van elke cursusbijeenkomst krijgt de deelnemer één of meer 
huiswerkopdrachten mee. Op deze manier kan hij/zij nog meer uit de cursus halen en de 
onmisbare vaardigheden ook thuis oefenen.  
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Portfolio  
Gedurende de cursus verzamelt de deelnemer alle theorie en alle opdrachten in een 
portfolio, samen met de omschrijving van zijn/haar persoonlijke doelen. Een portfolio is een 
map waarin de deelnemer beschrijft waaraan hij/zij werkt en welke ontwikkeling hij/zij 
doormaakt. De portfolio kan meegenomen worden naar het ( intake)gesprek voorafgaand 
aan de nieuwe opleiding.Vaak waardeert de intakemedewerker dit, aangezien een portfolio 
een goede indruk geeft van de behoeften, kwaliteiten en leerbehoeften van de deelnemer.  
 
Onderwerpen  
In tien weken komen alle bovengenoemde zaken aan bod in de volgende onderwerpen:  
1. Het in kaart brengen van persoonlijke interesses en capaciteiten  
2. Het onderzoeken van opleidingen  
3. Het stellen van een opleidingsdoel  
4. Het in kaart brengen van de eigen (kern)kwaliteiten  
5. Informatie over leerstijlen en het werken in groepen  
6. Het leren van persoonlijke (studie)vaardigheden  
7. Het leren van communicatieve vaardigheden  
8. Het bepalen en oefenen van persoonlijke leerdoelen  
9. Het organiseren van de hulpbronnen die nodig voor het verkrijgen en het behouden van 
een opleiding  
10. Het behouden van de zelfgekozen opleiding.  
 
C. Evaluatie van de toeleidingscursus in Nederland  
In Nederland hebben we acht Impuls-cursussen geëvalueerd met behulp van door 
deelnemers ingevulde evaluatieformulieren en groepsinterviews. De evaluatieformulieren 
van 74 deelnemers zijn geanalyseerd. Uit deze analyse komt het volgende naar voren:  
 
De deelnemers waardeerden de Impulscursus met een gemiddelde score van 4.2 op de 5 op 
de Likert-schaal (range 3.9-4.7). Deelnemers waren vooral positief over het feit dat de cursus 
handvaten voor en ondersteuning bij het kiezen van een opleiding biedt. Tevens 
waardeerden ze het dat de cursus hoop geeft en dat de cursus duidelijk en doelgericht was. 
Een aantal deelnemers was minder positief over de diversiteit van de groep (men vond 
deelnemers met autisme moeilijk om mee om te gaan); de informatie over de verschillende 
opleidingen (ze hadden graag meer informatie ontvangen); en over het feit dat de cursus 
voor een groot deel bestond uit zelfstudie. Een suggestie voor verbetering was om meer 
ervaringen met studeren te horen van studenten met beperkingen zelf. Daarnaast kan er 
meer aandacht worden besteed aan timemanagement en efficiënt werken. Als laatste zou 
een betere balans tussen theorie en oefenen worden gewaardeerd. Van de 74 deelnemers 
had 63.5 procent een opleiding gekozen na afronding van de Impuls-cursus. Helaas weten 
we niet of deze deelnemers zijn doorgegaan met hun opleiding en deze hebben afgemaakt. 
Het is daarom aan te raden contact te houden met de deelnemers om zo de voortgang van 
hun studie te kunnen volgen en een idee te krijgen van de effectiviteit van de Impulscursus.  
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We sluiten af met een beschrijving van de ervaringen van twee voormalige deelnemers aan 
de Impulscursus.  
 
 
Casus 1. 
Peter is een jonge man van 26. Tijdens zijn middelbareschooltijd kreeg hij zijn eerste 
psychose. Hij werd meerdere keren een aantal maanden opgenomen. De gestelde diagnose 
is schizofrenie. Na zijn laatste opname bleef hij nog twee jaar in dagbehandeling. Hij woont 
bij zijn ouders en zus. Hij heeft de middelbare school afgemaakt, maar heeft na het behalen 
van zijn diploma geen ander onderwijs meer gevolgd. Zijn casemanager vertelde hem over 
de Impulscursus. Hij meldde zich aan, werd toegelaten en maakte de cursus af. Na afloop 
zei hij dat de cursus hem had geholpen inzicht te krijgen in zijn voorkeuren en 
mogelijkheden. Hij denkt dat de studie die hij wil gaan volgen de juiste is voor hem: een 
driejarige fulltime studie informatietechnologie. Hij is blij met de Impulscursus: “Zonder 
Impuls was ik denk ik niet begonnen aan een nieuwe studie.” Naast de ondersteuning die hij 
krijgt binnen het Begeleid Leren-programma krijgt hij veel steun van zijn ouders, vrienden 
met wij in behandeling is geweest en van een medestudent die samen met hem de  
Impulscursus heeft gevolgd.  
 
Casus 2. 
Karen is een vrouw van 27 jaar oud. Ze kreeg de diagnose ADHD toen ze 19 was en stopte 
met haar HBO-studie Maatschappelijk Werk. Ze werd erg depressief en zat enkele jaren in 
dagbehandeling. Ze kreeg medicatie waar ze veel baat bij had en die ze nog steeds gebruikt. 
Drie jaar geleden ging ze aan de slag als vrijwilliger bij een Dag Activiteiten Centrum (DAC) 
voor mensen met psychische beperkingen. Haar GGz-behandelaar wees haar op de 
Impulscursus aan de Hanzehogeschool Groningen. Karen vroeg een informatie- en 
aanmeldingsbrochure aan en werd uitgenodigd voor een gesprek. Ze werd toegelaten en 
begon aan de cursus. In het begin van de cursus was ze erg ongeduldig en ergerde ze zich 
aan het langzame tempo van de cursus. Door het bespreken van deze problemen met één 
van haar docenten en het uitvoeren van de opdrachten kwam ze erachter dat ze moeite had 
haar gedachten te ordenen. Dit is waarom ze vaak te snel gaat. De cursus heeft haar 
geleerd om op een zeer gedetailleerde en concrete wijze over haar wensen voor de 
toekomst na te denken. Over de cursus zei ze: “Omdat je wordt gedwongen meerdere 
opleidingsmogelijkheden te onderzoeken, krijg je een duidelijk beeld van de verschillende 
opleidingen en de bijbehorende locaties. Door middel van het vergelijken van verschillende 
opties wordt duidelijk welke opleiding het best aansluit op je eigen voorkeuren en 
capaciteiten.” Ze zei ook dat ze meer zelfvertrouwen en een groter gevoel van eigenwaarde 
had gekregen door de cursus. Uiteindelijk heeft ze ervoor gekozen haar studie 
maatschappelijk werk weer op te pakken, maar nu parttime. Ze is inmiddels weer begonnen 
met studeren.  
 
2.4 Behouden: Interne en externe ondersteuning  
De toolkit is ontwikkeld volgens het het kiezen-verkrijgen-behoudenmodel.  
• Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit bij de waarden, vaardigheden, talenten, 
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interesses, financiële situatie en leerdoelen van de deelnemer.  
• Verkrijgen: het verkrijgen van toegang tot de opleiding van eigen keuze  
• Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding. Dit is 
duidelijk de interventiefase van het model en het meest arbeidsintensief voor zowel de 
student als de begeleider.  
 
Gedurende het gehele proces worden intermenselijke vaardigheden als luisteren, begrip 
tonen en coachen/inspireren ingezet om een band te scheppen met de student en de relatie 
verder te ontwikkelen.  
 
Dit deel van de toolkit richt zich op de behouden-fase van het model, die wordt 
geoperationaliseerd door interne en externe ondersteuning die als doel heeeft studenten met 
psychische beperkingen te helpen hun opleiding vol te houden en af te maken.  
 
2.4.1 Functionele diagnostiek en Vaardigheden Inventarisatie Onderwijs 
Omgeving (VIOO) 
 
Wat?  
Het in kaart brengen van de vaardigheden die onmisbaar zijn om met succes en 
tevredenheid een opleiding van eigen voorkeur te volgen. 
Waarom?  
Om te begrijpen welke vaardigheden onmisbaar zijn om succesvol en tevreden te zijn in de 
onderwijsomgeving van eigen voorkeur, welke vaardigheden al aanwezig zijn en welke nog 
geleerd moeten worden.  
Wie?  
Begeleid Leren-professional samen met de student met een psychische beperking.  
Wanneer?  
In de fase waarin de deelnemer zijn/haar zelfgekozen opleiding verkrijgt en/of behoudt.  
Waar?  
Op een door de student gekozen plek.  
Hoe?  
Door gebruik te maken van de functionele diagnostiekkaart en/of de Vaardigheden 
Inventarisatie Onderwijs Omgeving (VIOO)  
  
Het doel van een Begeleid Leren-programma is het helpen van deelnemers toegang te 
verkrijgen tot opleidingen en een manier waarop scholen studenten met psychische 
beperkingen behandelen te verbeteren, zodat opleidingen zich meer respectvol opstellen ten 
aanzien van diversiteit. Om studenten te helpen zich ervan bewust te worden hoe hun 
functioneren het bereiken van hun onderwijsdoelen kan beïnvloeden dienen Begeleid Leren-
medewerkers, samen met de student, de vaardigheden in kaart te brengen die onmisbaar 
zijn voor het bereiken van het opleidingsdoel (functionele diagnostiek).  
 
Functionele diagnostiek omvat het helpen van studenten hun functioneren te begrijpen met 
betrekking tot het gebruik van die vaardigheden die onmisbaar zijn om succesvol en met 
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tevredenheid een  zelfgekozen opleiding kunnen volgen. Onder succes wordt verstaan het 
deelnemen aan alle activiteiten in het onderwijsprogramma van de opleiding en het leren van 
alle aspecten van het lesplan die nodig zijn om hun doel te bereiken.4 
 
Functionele diagnostiek dient organisch te zijn. Dit betekent dat, om de student in zijn/haar 
onderwijsomgeving te begrijpen, de diagnostiek zich niet alleen dient te richten op de 
eigenschappen van de student, maar ook op welke vaardigheden de student dient te 
ontwikkelen om te kunnen omgaan met de belemmeringen vanuit de onderwijsomgeving. 
Uiteindelijk zal functionele diagnostiek de student helpen begrijpen welke vaardigheden 
ontwikkeld dienen te worden te leren toepassen om opleidingsdoelen te kunnen bereiken.  
 
Een student moet aanwezig zijn in de gekozen onderwijsomgeving om te kunnen 
inventariseren welke vaardigheden noodzakelijk zijn voor het bereiken van zijn/haar 
opleidingsdoel; alleen dan kan de student begrijpen welke vaardigheden hij/zij moet 
ontwikkelen of welke belemmeringen binnen de onderwijsomgeving hij/zij moet overwinnen.  
 
Dit brengt ons bij functionele diagnostiek, waarbij door middel van twee instrumenten 
(functionele diagnostiek en de VIOO) de student geholpen wordt zijn/haar functioneren met 
betrekking tot het gebruik van die vaardigheden die noodzakelijk zijn om succesvol te zijn in 
de onderwijsomgeving te herkennen.  
 
Instrument voor Functionele diagnostiek 
Instructies5 
a. Help de student in kaart te brengen welke onmisbare vaardigheden hij/zij als  meest 
belangrijk beschouwt ten aanzien van het bereiken van zijn/haar opleidingsdoel. Het 
inventariseren van onmisbare vaardigheden stelt de student in staat zijn/haar eigen 
functioneren evenals het functioneren van de school te evalueren door middel van een 
analyse van de opleidingseisen en zijn/haar persoonlijke eisen. Bespreek met de student 
welke vaardigheden onmisbaar zijn of, indien dit niet mogelijk of te moeilijk is, gebruik dan de 
Vaardigheden Inventarisatie Onderwijs Omgeving (zie VIOO hieronder) om de vaardigheden 
te kiezen die nuttig kunnen zijn met betrekking tot de ervaren belemmeringen  van de 
student.  
 
b. Na het in kaart brengen van de vaardigheden die noodzakelijk zijn voor het bereiken van 
een specifiek opleidingsdoel dient de student acties te formuleren waarmee hij/zij een 
vaardigheid die nodig is om zijn/haar doel te bereiken uit kan voeren. Daarna dient te worden 
vastgesteld in welke omgeving deze acties zullen plaatsvinden en hoe vaak ze zullen 
plaatsvinden, daarbij rekening houdend met de ervaringen van de student.  
 
c. Om het proces te kunnen evalueren, dienen de student en de begeleider samen 
indicatoren te bepalen. Dit maakt de toepassing van dergelijke vaardigheden in de 
onderwijsomgeving makkelijker te controleren. Tevens kan hierdoor vastgesteld worden 
4 Gebaseerd op WHO (2004). Disability and Health. ICF (International Classification of Functioning) 
5 Bewerkt van het Center for Psychiatric Rehabilitation, Boston University 
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welke vaardigheden verder ontwikkeld moeten worden of welke vaardigheid noodzakelijk is 
om een belemmering binnen de onderwijsomgeving te kunnen overwinnen. 
 
d. Jongeren kunnen soms extra ondersteuning nodig hebben bij het inventariseren en 
uitvoeren van de onmisbare vaardigheden. Informatie kan nodig zijn om twijfels van de 
studenten weg te nemen. Deze informatie kan komen van zowel professionals als andere 
studenten die hetzelfde ervaren, zodat de student wordt aangemoedigd over een bepaald 
onderwerp te praten. De ervaringen van studenten moeten gewaardeerd worden om het 
delen van kennis te faciliteren; dit zal soms leiden tot een onderhandeling tussen het 
perspectief van de student en het perspectief van de begeleider ten aanzien van de 
inventarisatie en de steun die nodig is om doelen te kunnen bereiken.      
 
 Functionele Diagnostiekkaart6 
Vereist 
vaardigheids
-doel  
Onmisbare 
vaardighe-
den * 
Activiteiten 
en plaats  
Indicato
-ren  
Ondersteuning 
Evaluatie  Professio-
nal 
Bondgenoot  
       
     
* Onmisbare vaardigheden: deze kolom is voor de vaardigheden die noodzakelijk zijn voor de student 
zelf of om aan de eisen van de school te kunnen voldoen). 
 
Voorbeelden. 
John studeert rechten en is heel gemotiveerd, maar hij lijkt moeite te hebben op tijd te komen 
voor colleges, omdat hij het lastig vindt zich aan te passen aan nieuwe routines. Daarom 
heeft hij de Begeleid Leren-professional gevraagd hem te helpen dit probleem op te lossen.  
 
Vereist 
vaardig
-heids-
doel  
Onmisbare 
vaardighede
n  
Activiteite
n en plaats  
Indicatore
n  
Ondersteuning  
Evaluatie  Professional Bondgenoo
t 
Op tijd 
komen 
voor de 
les  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Omgaan met 
tijd: het 
volgen van 
roosters  
Een rooster 
met alle 
lestijden  
Hoe vaak 
per week 
op tijd in de 
les 
aanwezig 
geweest  
Hulp bij het 
maken van 
een rooster   
 
____ 
Wekelijks 
gesprek 
met 
professiona
l om te 
evalueren 
of het nodig 
is de 
situatie 
opnieuw te 
bekijken  
Afstemming 
rooster met 
huisgenoten  
Stel een 
rooster op 
voor het 
gebruik van 
de 
badkamer 
in huis  
Hoe veel 
keer per 
week de 
badkamer 
volgens 
rooster 
gebruikt  
Strategieën 
voor 
onderhandelin
g over het  
gebruik van de 
badkamer  
Hulp bij het 
volgen van 
rooster  
6 Bewerkt van Center for Psychiatric Rehabilitation, Boston University 
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Marie studeert momenteel architectuur. In de les moet ze soms haar ogen dichtdoen omdat 
ze moe is als gevolg van haar psychische aandoening. Haar docent denkt dat ze te laat naar 
bed gaat of te veel alcohol drinkt en hij spreekt haar hierover ten overstaande van de klas 
aan.  
Vereist 
vaardig-
heids- 
doel  
Noodzakelijke 
vaardigheden  
Activitei-
ten en 
plaats  
Indicatoren  
Ondersteuning  
Evaluatie  Professio-
nal 
Bondgenoot 
Docent 
dient 
beter om 
te gaan 
met 
diversiteit  
 
Help de 
student leren 
onderhandelen 
met de docent  
Regel 
een 
gesprek 
om de 
situatie 
aan de 
docent uit 
te leggen  
Als het 
berispen 
stopt  
Woon het 
gesprek bij 
en help de 
student  
 
------ 
Wekelijks 
gesprek 
met BL-
professio
nal om te 
evalueren 
of de 
docent 
zijn 
gedrag 
veranderd 
heeft  
 
 
Vaardigheden Inventarisatie Onderwijs Omgeving (VIOO)  
Instructies  
a. Bekijk samen met de student/cliënt het gekozen opleidingsdoel. Bespreek met hem/haar 
of deze opleiding zijn/haar eigen voorkeur heeft en of hij/zij zelf het opleidingsdoel bepaald 
heeft (en niet de familie, de GGz-behandelaar, of de onderwijsmedewerkers). 
 
b. Bekijk samen met de student/cliënt de vereisten van de opleiding en de daarvoor 
benodigde vaardigheden in de vaardighedeninventarisatie.  
 
c. Stel voor elk van de beschreven vaardigheden vast of de student/cliënt in staat is deze uit 
te voeren door samen met de student/cliënt te kijken of hij/zij denkt de vaardigheden te 
kunnen uitvoeren (sterke punten) of hier hulp bij nodig heeft (zwakke punten). 
 
d. Achterhaal hoe de student denkt over de sterke en zwakke punten en wat er wellicht voor 
nodig is om zijn/haar opleidingsdoel te halen.  
 
e. Vraag de student/cliënt die vaardigheden te selecteren waarvan hij/zij denkt dat ze het 
belangrijkst zijn ten aanzien van  het bereiken van zijn/haar opleidingsdoel.  
 
f. Indien de student/cliënt in staat is de vaardigheid uit te voeren (na het leren van de 
vaardigheid), maar niet zo vaak of zo goed als nodig is, stel dan de belemmeringen vast die 
de student ervan weerhouden de vaardigheid uit te oefenen, en help dan de student/cliënt 
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deze belemmeringen weg te nemen zodat hij/zij de vaardigheid kan uitvoeren zoals nodig is 
(programmeren van vaardigheden).  
 
g. Indien de student/consument/cliënt de vaardigheid niet kan uitvoeren en weinig of geen 
kennis over deze vaardigheid bezit, ontwikkel dan een lesplan dat als doel heeft de student 
te leren de vaardigheid uit te voeren en help hierna de student de vaardigheid zo vaak als 
nodig is uit te voeren (programmeren van vaardigheden).  
 
Student/cliënt:   ________________________________ 
 
Begeleider:   ________________________________ 
 
Opleidingsdoel:  _____________________________________________ 
 
 
 
Vaardigheden Inventarisatie Onderwijs Omgeving7 
 
A. Vaardigheden met 
betrekking tot de omgeving 
Mogelijk  Hulp nodig  Uitleg 
1. Naar de opleiding reizen     
2. Weg vinden op de opleiding     
3. Gebruikmaken van 
administratieve diensten  
   
4. Financiële steun aanvragen     
5. Vakken selecteren    
6. Aanmelden voor vakken     
     
     
     
B. Studievaardigheden  Mogelijk  Hulp nodig  Uitleg 
1. Gebruikmaken van faciliteiten 
van de opleiding (bibliotheek, 
leercentrum, etc.)  
   
2. Weten wat de bedoeling is van 
opdrachten 
   
3. Effectief omgaan met tijd: een 
planning maken  
   
4. Effectief omgaan met tijd: zich 
houden aan roosters 
   
7 Bewerkt van Jo-Anne Sharac (1997). Opening doors: College and you. Worcester: Quinsigamond Community 
College, Supported Education Services 
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5. Aantekeningen maken     
6. Opdrachten (af)maken     
7. Voorbereiden op toetsen     
8. Toetsen maken     
9. Meedoen in de les: vragen 
stellen  
   
10. Meedoen in de les: vragen 
beantwoorden   
   
11. Meedoen in de les: werken in 
groepjes (in de klas)  
   
12. Meedoen in de les: Werken in 
groepjes (buiten de klas)  
   
13. Meedoen in de les: omgaan 
met interne afleidingen  
   
14. Gesprek met 
docent/adviseur/andere 
medewerkers van de opleiding  
   
     
     
     
C. Emotionele vaardigheden  Mogelijk  Hulp nodig  Uitleg 
1. Omgaan met emoties     
2. Omgaan met emotionele 
thema’s  
   
3. Reageren op gevoelens     
4. Copingstrategieën     
5. Reageren op feedback     
     
     
     
D. Sociale vaardigheden  Mogelijk  Hulp nodig  Uitleg 
1. Mensen ontmoeten     
2. Een praatje maken     
3. Luisteren     
4. Begrip tonen     
5. Omgaan met vrije tijd      
6. Deelnemen aan 
studentenverenigingen/-
organisaties  
   
7. Gebruikmaken van sociale 
plekken op de opleiding  
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8. Uitzoeken welke sociale 
activiteiten er georganiseerd 
worden  
   
     
     
     
E. Persoonlijke 
copingvaardigheden  
Mogelijk  Hulp nodig  Uitleg 
1. Zich houden aan 
medicatievoorschriften  
   
2. Herinneren     
3. Gebruikmaken van 
ondersteuning  
   
 Gebruikmaken van 
hulpbronnen  
   
 Belemmeringen vaststellen     
     
     
     
F. Woonvaardigheden  Mogelijk  Hulp nodig  Uitleg 
1. Woonruimte delen     
2. Roosters met huisgeno(o)t(en) 
op elkaar afstemmen  
   
3. Conflicten oplossen     
4. Zich vrijwillig aanmelden voor 
huidhoudelijke taken 
   
5. Stilte-uren respecteren    
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2.4.2 Hulpbronnendiagnostiek en Hulpbronnen Inventarisatie Onderwijs 
Omgeving (HIOO) 
  
Wat?  
Het inventariseren van de hulpbronnen (mensen, dingen, plaatsen en activiteiten) die 
onmisbaar zijn om met succes en tevredenheid te kunnen functioneren binnen de opleiding 
van eigen keuze.  
Waarom?  
Om te begrijpen welke hulpbronnen er onmisbaar zijn om met succes en tevredenheid te 
functioneren in de gekozen onderwijsomgeving, welke vaardigheden al aanwezig zijn en 
welke vaardigheden geleerd moeten worden.  
Wie?  
Begeleid Leren-medewerker samen met de student met psychische beperkingen.  
Wanneer?  
Tijdens de verkrijgen- en/of de behoudenfase van de zelfgekozen opleiding.  
Waar?  
Op een door de student gekozen plek, binnen of buiten de opleiding.  
Hoe?  
Met behulp van de hulpronnendiagnostiekkaart en/of de Hulpbronnen Inventarisatie 
Onderwijs Omgeving (HIOO). 
 
Eén van de doelen van Begeleid Leren-programma’s is het faciliteren van de 
maatschappelijke participatie door middel van het aanbieden van onderwijsdiensten aan 
mensen met psychische beperkingen, zodat zij toegang  hebben tot hulpbronnen die zij 
nodig hebben om hun opleiding te kunnen voortzetten en afmaken en door het ondersteunen 
van opleidingen bij het ontwikkelen van de nodige aanpassingen.  
 
Hulpbronnendiagnostiek is een hulpmiddel waarmee de Begeleid Leren-medewerker en de 
student samen kunnen vaststellen welke hulpbronnen onmisbaar zijn om met succes en 
tevredenheid te kunnen functioneren in de gekozen omgeving. Hulpbronnendiagnostiek stelt 
de student in staat vast te stellen welke hulpbronnen hij/zij nodig heeft en hoe intensief en 
vaak hij/zij deze zal gebruiken.  
 
Bij het inventariseren van de noodzakelijke hulpbronnen dient men zich er altijd bewust van 
te zijn dat de diensten op de unieke behoeften van elke student moeten aansluiten, alsook 
een omgeving bieden die de individuele privacy en persoonlijke waardigheid waarborgt. De 
diensten dienen de toegang te bevorderen tot niet stigmatiserende hulpbronnen, die 
aansluiten bij de keuze van de student en op de typische routines behorend bij het leven van 
een student. Het coördineren van de verschillende soorten benodigde hulpbronnen is nodig 
om de student te kunnen helpen zijn/haar opleidingsdoel te bereiken.8 
Om de benodigde hulpbronnen te kunnen inventariseren is het van groot belang deze in 
8 Bewerkt van Unger, K. (1998). Handbook on supported education: Providing services to students with 
psychiatric disabilities. Portland, OR: Rehabilitation through Education.  
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kaart te brengen door middel van de hieronder beschreven instrumenten, de hulpbronnen 
diagnostiek en de hulpbronnendiagnostiekkaart, om zo het gebruik van de hulpbronnen te 
beschrijven en hun beschikbaarheid vast te stellen. Gedurende het gehele proces is het van 
wezenlijk belang de wensen van de student te respecteren en hem/haar de kans te geven de 
leiding te nemen en volledig mee te doen bij het vaststellen van de criteria voor succes 
alsook het evalueren van zijn/haar eigen vooruitgang.  
 
Hulpbronnendiagnostiek  
Breng onmisbare hulpbronnen in kaart 
Bespreek met de student welke hulpbronnen onmisbaar zijn of, wanneer dit niet mogelijk of 
te moeilijk is, gebruik samen met de student de Hulpbronnen Inventarisatie Onderwijs 
Omgeving (zie HIOO hieronder) om vast te stellen welke hulpbronnen hij/zij als onmisbaar 
beschouwt met betrekking tot het bereiken van zijn/haar opleidingsdoel.  
 
Beschrijf het gebruik van de hulpbronnen  
Analyseer na het in kaart brengen van de onmisbare hulpbronnen samen met de student 
voor elke onmisbare hulpbron welke ondersteuning (mensen) of welk gebruik (middelen) 
nodig is, om zo de intensiteit en de frequentie van het gebruik van de hulpbronnen vast te 
kunnen stellen.  
 
Bepaal de beschikbaarheid van hulpbronnen  
Ondersteun de student in dit laatste stadium met het bedenken hoe hij/zij in contact kan 
komen met de gekozen hulpbronnen. Indien de student de hulpbron al gebruikt, help dan de 
benodigde ondersteuning of (het benodigde) gebruik te realiseren. Wanneer de hulpbron 
nodig is maar niet aanwezig, bekijk dan samen met de student hoe deze gerealiseerd kan 
worden.  
 
Hulpbronnendiagnostiekkaart  
 
Student: ______________________________________________________________ 
Begeleider: __________________________________________ 
Opleidingsdoel: _____________________________________________________ 
Onmisbare 
hulpbron  
Gebruik of 
ondersteuning van 
hulpbron  
Beschikbaarheid  
Nodig  Aanwezig  Alternatieve hulpbron  
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Voorbeeld. 
Marie heeft zich kortgeleden ingeschreven voor een studie kunstgeschiedenis. De 
universiteit waar ze zich heeft aangemeld vraagt  €1750 collegegeld per jaar. Ze heeft zelf 
geen geld om deze studie te (kunnen) betalen, dus heeft ze hulp nodig bij het vinden van 
beschikbare hulpbronnen die haar kunnen helpen deze financiële hindernis te overwinnen en 
zo haar opleidingsdoel te behalen.  
 
Student:                                                                            Mary Stevens 
Begeleider:               John Giddens 
Opleidingsdoel:                                                                Studie Kunstgeschiedenis afronden 
 
Onmisbare 
hulpbron  
Gebruik of 
ondersteuning van 
hulpbron 
Beschikbaarheid  
Nodig  
Aanwezi
g  
Alternatieve hulpbron  
 
Collegegeld  
 
Jaarlijkse betaling van 
collegeld (€1750)  
 
€ 1750/jaar  
€875/  
van 
ouders  
Studiebeurs  
 
 
Hulpbronnen Inventarisatie Onderwijs Omgeving (HIOO) 
Instructies  
1. Bekijk samen met de student/cliënt het gekozen opleidingsdoel. Bespreek met 
hem/haar of hij/zij zelf het echt het liefst deze opleiding wil doen en helemaal zelf het 
opleidingsdoel heeft bepaald (niet de familie, de GGz-behandelaar of de 
onderwijsmedewerkers). 
2. Bekijk samen met de student/cliënt de eisen van de opleiding en de daarvoor 
benodigde hulpbronnen met behulp van hulpbronnen diagnostiek.  
3. Stel van elk van de hulpbronnen op de lijst vast of de student/cliënt in staat is deze te 
realiseren door samen met de student/cliënt te kijken of hij/zij denkt of de hulpbron 
nodig en aanwezig is.  
4. Ga na wat de gevoelens van de student zijn ten aanzien van de benodigde en 
aanwezige hulpbronnen en wat er voor nodig zou kunnen zijn om zijn/haar 
opleidingsdoel te behalen.  
5. Vraag de student die hulpbronnen te selecteren waarvan hij/zij denkt dat ze het meest 
belangrijk zijn ten aanzien van het bereiken van zijn/haar opleidingsdoel.  
6. Indien de hulpbron niet aanwezig is en de student/cliënt de hulpbron zelf niet kan 
realiseren en weinig of geen kennis van de hulpbron heeft, ontwikkel dan een 
hulpbron-interventieplan om zo de student/cliënt te helpen de hulpbron te realiseren.  
7. Indien de hulpbron beschikbaar is, maar de student/cliënt de hulpbron niet vaak 
genoeg of goed genoeg gebruikt, help dan de student/cliënt de hulpbron adequaat te 
gebruiken.  
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Student/cliënt:  ____________________________________________ 
 
Begeleider:  _________________________________ 
 
Opleidingsdoel: ______________________________________________ 
 
 
Vaardigheden Inventarisatie Onderwijs Omgeving 
 
A. Mensen Nodig  Aanwezig Uitleg 
1. Docent     
2. Studieloopbaanbegeleider    
3. Medestudent     
4. Broer     
5. Vriend     
6. Studieadviseur     
7.     
8.     
9.     
B. Plaatsen  Nodig Aanwezig  
1. Bibliotheek     
2. Een studieruimte     
3. Open leercentrum     
4. Kantine    
5. Schoolplein     
6.     
7.     
8.     
C. Activiteiten Nodig  Aanwezig  
1. Afspraken     
2. Discussie     
3. Rollenspellen     
4. Pauzes     
5. Supervisie    
6. Stagebegeleiding     
7. Ontspanning     
8.     
9.     
10.     
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D. Dingen Nodig Aanwezig  
1. Rekenmachine    
2. Studieboek     
3. Notitieblok     
4. Studielening     
5. Uitkering     
6. Opnameapparaat     
7. Bureau     
8. Wekker     
9. Drinken     
10. Reiskosten     
11. Boekengeld     
12.     
13.     
14.     
 
 
2.4.3 Openheid geven over de psychische beperking  
“TO TELL OR NOT TO TELL” - Openheid geven over een psychische beperking in de 
onderwijsomgeving  
Inhoud  
Voorwoord 
Susan 
Peter 
Inleiding  
Openheid geven over je psychische beperking  
1. Wel of niet openheid geven  
2. Waarover  openheid geven  
3. Aan wie openheid geven  
4. Wanneer openheid geven  
5. Hoe openheid geven 
Geheimhouding  
Discriminatie  
Openheid geven over je psychische beperking: Werkblad 1  
Openheid geven over je psychische beperking: Werkblad 2  
Openheid geven over je psychische beperking: Werkblad 3  
Openheid geven over je psychische beperking: Werkblad 4  
Openheid geven over je psychische beperking: Werkblad 5  
Openheid geven over je psychische beperking: Checklist  
Referenties  
Meer informatie  
Colofon 
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Voorwoord 
De informatie in deze brochure is bedoeld om studenten met psychische beperkingen te 
ondersteunen bij het maken van een weloverwogen beslissing ten aanzien van het wel of 
niet openheid geven over hun beperking. De brochure is tevens bedoeld voor 
studentendecanen en relevante anderen die betrokken zijn bij studenten met psychische 
beperkingen.  
 
De informatie in deze brochure is gebaseerd op de huidige literatuur over openheid geven 
(zie referenties) en op de ervaringen van studenten en professionals uit Noorwegen, 
Portugal, Tsjechië en Nederland met de brochure.  
 
Om succesvol te kunnen studeren is het voor studenten met een psychische beperking 
belangrijk een aantal specifieke vaardigheden te bezitten. Eén van deze vaardigheden zou 
het geven van openheid over een psychische beperking in de onderwijsomgeving kunnen 
zijn.  
 
Susan 
Susan is 23 jaar oud en eerstejaarsstudent psychologie. Toen ze 19 was, werd ze zwaar 
depressief. Ze deed een poging tot zelfmoord en werd een tijdje opgenomen in een 
psychiatrische instelling. De afgelopen twee jaar heeft ze bij dezelfde organisatie in 
dagbehandeling gezeten. Het afgelopen jaar ging het heel goed met Susan en is ze weer 
psychologie gaan studeren (aan een andere universiteit). Tijdens een introductie met de 
lector en andere studenten vraagt de lector aan Susan, “Susan, wat heb jij hiervoor 
gedaan?” De vraag verrast Susan en ze weet niet wat ze moet zeggen.  
 
Peter 
Peter is 22 jaar oud en op het punt in zijn studie aangekomen dat hij stage moet gaan lopen. 
Hij heeft een gesprek met een leidinggevende van het bedrijf waar hij zijn stage wil gaan 
doen. Tijdens het gesprek vraagt de leidinggevende Peter waarom er een gat van een jaar in 
zijn CV zit. Peter vertelt de leidinggevende dat hij drie jaar geleden een jaar lang onder 
behandeling is geweest vanwege een psychose. De leidinggevende beëindigt het gesprek 
abrupt. Peter heeft nooit meer iets van het bedrijf gehoord.  
 
Inleiding  
De verhalen van Susan en Peter zijn goede voorbeelden van een dilemma waar veel 
studenten met psychiatrische beperkingen mee worstelen: de beslissing wel of niet te 
vertellen over hun psychische beperking. Openheid geven kan voordelen hebben, maar 
sommige studenten maken hun psychische beperking liever niet bekend omdat ze bang zijn 
gediscrimineerd te zullen worden of omdat ze in staat zijn zonder extra ondersteuning te 
studeren. De situatie van iedere student kan echter om verschillende redenen veranderen en 
dit kan van invloed zijn op het besluit wel of niet openheid over de beperking te geven.  
 
Het besluit open te zijn over een psychische beperking is een persoonlijk besluit en je eigen 
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situatie en omstandigheden spelen een belangrijke rol bij het nemen van deze beslissing. De 
volgende vragen kunnen je misschien  helpen bij je besluit:.  
• Heb ik baat bij het geven van openheid over mijn beperking?  
• Aan wie vertel ik het en waarom?  
• Hoe zullen de docenten reageren op studenten met psychische beperkingen?  
• Zal ik meer ondersteuning krijgen als ik openheid geef over mijn beperking?  
• Wat zijn de risico’s van openheid geven?  
• Zal ik gedurende mijn hele studietijd rondlopen met het stigma dat ik een psychische 
beperking heb (“gek ben”)?  
• Wat zal er gebeuren als mensen erachter komen?  
• Wat zullen mensen van me denken?  
 
In deze brochure worden de verschillende aspecten van het openheid geven over je 
psychische beperking behandeld. De informatie in deze brochure is bedoeld voor studenten 
met psychische beperkingen en voor professionals die met deze studenten werken.  
 
Openheid geven over je psychische beperking  
Openheid geven over je psychische beperking wil zeggen dat je iemand vertelt over je 
psychiatrische verleden of heden. Om je te helpen beslissen of je wel of niet over je 
psychische beperking gaat vertellen zou je de volgende stappen kunnen doorlopen: 
Bepaal:  
1 Of je het wel of niet vertelt  
2 Wat je vertelt  
3 Wie je het vertelt  
4 Wanneer je het vertelt  
5 Hoe je het vertelt  
Het is belangrijk hierbij te vermelden dat je de stappen niet in een bepaalde volgorde 
hoeft te volgen. Je kunt beginnen met welke stap je wilt. We raden je echter wel aan over 
alle vijf stappen na te denken om zo tot een weloverwogen beslissing te kunnen komen.  
 
1. Wel of niet vertellen  
De beslissing wel of niet openheid te geven over je psychische beperking is een moeilijke 
beslissing. De keuze is voor iedereen anders, omdat iedereen verschillende ervaringen en 
behoeften heeft. Openheid geven is een persoonlijke beslissing--jij bent de enige die hem 
kan nemen. Geef niet toe aan de druk tot openheid van anderen: jij bent degene die moet 
leven met zowel de positieve als de negatieve gevolgen.  
 
Een psychische beperking is vaak niet zichtbaar en uit zich bij iedereen op verschillende en 
unieke manieren. Het geven van openheid over je psychische beperking kan nodig zijn om 
toegang te krijgen tot de faciliteiten en ondersteuning die de faculteit studenten met 
psychische beperkingen aanbiedt. Je kunt ook openheid geven over je psychische beperking 
aan andere studenten, in het geval van een vriendschap, of wanneer je moet samenwerken 
met anderen.  
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Helaas bestaan er nog steeds veel mythen en circuleert er nog veel foutieve informatie ten 
aanzien van psychische aandoeningen. Openheid kan soms leiden tot stigmatisering, wat 
betekent dat mensen je anders behandelen of jou als niet meer dan je ziekte zien, vooral als 
ze zelf niemand kennen met een psychische beperking.  
 
Samengevat kan het geven van openheid over je psychische beperking dus positieve en 
negatieve gevolgen hebben. Het besluit tot openheid is vaak niet een definitieve beslissing, 
maar een beslissing die na verloop van tijd opnieuw geëvalueerd kan worden, afhankelijk 
van de omstandigheden van de student. Het is belangrijk de factoren die bepalen of 
openheid wel of niet gaat plaatsvinden goed te onderzoeken voor je een besluit neemt. Bij 
het bepalen of je wel of geen openheid over je psychische beperking gaat geven  kun je de 
volgende zaken in overweging nemen:   
 
Voordelen van openheid:  
• Betere ondersteuning  
• Je kunt om aanpassingen verzoeken en deze kunnen worden geïmplementeerd  
• Als medewerkers op een positieve manier reageren, zou je meer zelfvertrouwen 
kunnen krijgen wat betreft je studie.  
• Door openheid te geven over je psychische beperking ontmoet je misschien andere 
mensen met vergelijkbare ervaringen  
• Als mensen die je vertrouwt meer over je weten krijg je misschien betere relaties met 
hen  
• Het geven van openheid over je behoeften zal er mede voor zorgen dat de 
universiteit ontvankelijk is voor de behoeften van andere studenten met psychische 
beperkingen.  
• Meer belangstelling, zorg en ondersteuning van docenten/medewerkers  
• Medewerkers zullen in staat zijn passend en begripvol te reageren in moeilijke 
situaties  
• Aanspraak kunnen  maken op dezelfde rechten als ieder ander 
• Niet worden gezien als een lastige student  
• Het kunnen krijgen van hulp en advies  
 
Nadelen van openheid:  
• Anderen zouden zich bedreigd kunnen voelen, door onwetendheid en persoonlijke 
ervaringen  
• Het feit dat je je beperking moet uitleggen  
• De angst voor discriminatie  
• Gevoelens van afwijzing  
• De angst anders behandeld te worden in de les 
• Anderen begrijpen de impact van de beperking misschien niet goed  
• Het gevoel dat  je misschien kansen worden ontzegd, zoals een plek in de studie die 
je graag wilt doen  
• De angst dat de beperking nieuwsgierigheid of onnodige bezorgdheid bij anderen 
opwekt.  
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• De angst dat de nadruk meer zal liggen op je beperking dan op je academische 
capaciteiten  
• De angst dat je anders zult worden behandeld dan andere studenten  
 
Je kunt er ook voor kiezen GEEN openheid te geven over je psychische beperking. 
Je kunt om verschillende redenen besluiten geen openheid te geven over je beperking, 
zoals:  
• Misschien heb je geen aanvullende ondersteuning of diensten nodig, omdat je 
beperking geen invloed heeft op je vermogen te studeren  
• Je weet misschien nog niet zeker of je contact op wilt nemen met 
ondersteuningsdiensten voor mensen met een beperking  
• Je weet misschien niet wie er toegang tot je persoonlijke informatie zal hebben  
• Je hebt misschien strategieëen voor het omgaan met je psychische beperking 
ontwikkeld en zou er geen baat bij hebben openheid te geven over je beperking  
• Je verwacht dat billijkheid en toegang gewaarborgd zijn zijn en vindt het dus niet 
nodig om onderwijsrelateerde aanpassingen te vragen  
 
Wanneer je geen speciale aanpassingen nodig hebt om je studie te kunnen volgen is er ook 
geen reden om een opleiding te laten weten dat je een psychische beperking hebt.  
 
Probeer voor jezelf de voordelen en nadelen van openheid tegen elkaar af te wegen. Je 
moet duidelijk voor ogen hebben waarom je openheid wilt geven over je beperking, wat je 
doel is. 
 
Het is belangrijk dat je zelf de keuze maakt en zelf beslist wat het beste voor je is. 
 
2. Wat vertel je  
In elke situatie, bij elke persoon en op elk moment moet je jezelf afvragen wat je wilt 
vertellen. Je zou een vast verhaal kunnen hebben dat je elke keer opnieuw vertelt, maar dat 
verhaal voldoet misschien niet altijd.  
Afhankelijk van de situatie moet je beslissen of je wilt vertellen over:  
• Het feit dat je een psychische beperking hebt  
• Aspecten van je psychische beperking  
 
Wat je precies vertelt kan ook verschillen, afhankelijk van de persoon aan wie je het vertelt. 
Het zou kunnen dat:  
• Je die persoon wilt voorlichten over je psychische beperking  
• Je wilt vertellen welk effect je psychische beperking op je studie heeft  
• Je wilt uitleggen waarom je een bepaalde leerstijl hebt  
• Je de andere persoon informatie wilt geven over je psychische beperking  
• Je het fijn vindt om met een medestudent te kunnen praten over je psychische 
beperking  
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Het is ook mogelijk dat iemand vragen stelt over je psychische beperking--bijvoorbeeld een 
docent die vraagt wat je diagnose is wanneer je hem/haar om ondersteuning vraagt. Wat doe 
je dan? In deze situatie ben jij nog steeds degene die bepaalt wat en hoeveel je vertelt over 
je beperking. Als je niet meer wilt vertellen dan écht nodig is, zou je bijvoorbeeld het 
volgende kunnen zeggen:  
 
De Ondersteuningsdienst voor Studenten met een Beperking  heeft alle 
informatie. Ik ga met u liever niet dieper op mijn problemen in (alternatief: Ik hou 
liever de details liever voor mezelf), maar mijn beperking houdt onder meer in dat 
ik moeite heb met (noem de studieactiviteit). Wat betreft deze activiteit zouden 
bepaalde aanpassingen of vormen van ondersteuning (noem de aanpassing 
en/of ondersteuning) mij enorm helpen. Ik zou graag met u willen bespreken hoe 
we dit kunnen realiseren. 
 
Leg je docent je situatie op zo’n manier uit dat hij of zij begrijpt welk effect je beperking op je 
studie heeft. 
 
Het is van het grootste belang in het openheidsgesprek de nadruk te leggen op wat je wel 
kunt, en niet op je beperking. Het is niet altijd nodig specifieke persoonlijke informatie over je 
beperking te geven. Het meest belangrijk en nuttig is het verschaffen van informatie 
aangaande het effect van de beperking op je vermogen te studeren en de ondersteuning die 
je nodig hebt om te kunnen studeren in een optimale omgeving. 
 
3. Wie vertel je het  
Afgezien van de beslissingen of je het wel of niet wilt vertellen en wat je wilt vertellen is het 
ook belangrijk na te denken over wie je het gaat vertellen. Hieronder vind je een lijst van 
personen aan wie je misschien openheid wilt geven over je psychische beperking.  
• Studentendecaan of studieadviseur. Hij of zij is er om je te helpen bij het regelen van 
bepaalde zaken of om je naar de juiste diensten door te verwijzen.  
• Ondersteuningsdienst voor Studenten met een Beperking . De medewerkers van de 
ondersteuningsdienst voor mensen met een beperking zijn gespecialiseerd in het 
helpen bij het regelen van aanpassingen en het verlenen van ondersteuning.  
• Docenten, omdat de aanpassing of ondersteuning die je nodig hebt direct te maken 
heeft met hun les.  
• Medestudenten, zodat zij begrijpen waarom er zaken voor jou aangepast worden, 
waarom jij extra (financiële) ondersteuning krijgt en zodat ze je kunnen ondersteunen.  
• Administratief medewerkers van de faculteit, omdat zij je kunnen helpen met 
informatie of aanvragen  
• Medewerker/vertrouwenspersoon van het meldpunt voor discriminatie (indien 
aanwezig), omdat hij/zij je zal helpen als je wordt gediscrimineerd of als je niet de 
ondersteuning ontvangt waar je recht op hebt. Hij/zij kan je ook helpen als je niet 
precies weet op welke vormen van ondersteuning je recht hebt. 
• Huisgenoten, zodat ze bijvoorbeeld begrijpen waarom je medicatie gebruikt, waarom 
je zo vroeg naar bed gaat, of waarom je je soms niet zo goed voelt.  
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Voor je besluit tot openheid zul je vaak willen weten of die persoon je informatie vertrouwelijk 
zal behandelen. Hierbij van belang zijn je eerdere ervaringen met betrekking tot het geven 
van openheid over je beperking. Wanneer je vertrouwen in het verleden is beschaamd zul je 
je beperking niet snel weer bekend willen maken. Dit wordt elders in deze brochure 
behandeld.  
 
4. Wanneer vertel je het  
De meeste onderwijsprogramma’s duren een aantal jaren. Tijdens die jaren kunnen er veel 
dingen veranderen. Je zult in nieuwe situaties terechtkomen, nieuwe mensen ontmoeten; je 
persoonlijke omstandigheden zullen veranderen, maar ook je studielast zou zwaarder 
kunnen worden. Al deze situaties kunnen als catalysator dienen en je dwingen na te denken 
over of je wel of niet openheid wilt geven over je beperking tijdens je studie. Hieronder wordt 
een aantal van deze situaties beschreven.  
 
Voor de aanmelding  
Welke studie je kiest aan een bepaalde opleiding zou kunnen/kan afhangen van de 
ondersteuning die die opleiding biedt aan studenten met psychische beperkingen, vooral als 
je weet dat je psychische beperking eerder invloed gehad heeft op je studieprestaties en dat 
ondersteuning nodig is. Om erachter te komen of de opleiding studiegerelateerde en 
persoonlijke ondersteuning biedt is het vaak nodig je psychische beperking bekend te 
maken.  
 
Het is daarom belangrijk te bepalen of je aanpassingen of extra (financiële) ondersteuning 
nodig zult hebben om de studie te kunnen doen waarvoor je je wilt aanmelden. De beste 
manier om dit te doen is door uit te zoeken wat er allemaal van je verwacht wordt en hoe je 
dit met of zonder aanpassingen of extra (financiële) ondersteuning kunt doen. Dit stelt je in 
staat met zekerheid te beslissen of je wel of niet openheid over je psychiatrische beperking 
wilt geven.Wanneer je ervoor kiest open te zijn over je beperking omdat je aanpassingen of 
extra (financiële) ondersteuning nodig hebt, bespreek dan de benodigde aanpassing(en) of 
ondersteuning zo snel mogelijk met de medewerkers van de ondersteuningsdienst voor 
mensen met een beperking. Het aanmeldingsproces kan namelijk nogal vermoeiend zijn, 
aangezien je veel formulieren moet invullen, betalingen moet regelen en locaties op moet 
zoeken. Het verzoeken om ondersteuning in een vroeg stadium kan je helpen je studie 
ontspannener en succesvoller te beginnen.  
 
Aanmelding  
Studenten met een beperking worden ook geconfronteerd met de keuze of ze wel of niet hun 
beperking bekend willen maken op het moment van aanmelding. Bij het aanmelden 
hebben/krijgen Studenten krijgen vaak de gelegenheid op het aanmeldingsformulier aan te 
geven dat ze een beperking hebben. Het is wettelijk niet geoorloofd de door jou gegeven 
informatie tegen je te gebruiken. De informatie is bedoeld om mogelijke negatieve effecten 
van je psychische beperking op je vermogen te studeren te bespreken en/of oplossingen 
voor deze problemen te vinden. Indien studenten ervoor kiezen hun beperking niet te 
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vermelden op het aanmeldingsformulier hebben ze nog steeds te allen tijde de mogelijkheid 
contact op te nemen met de medewerkers van de ondersteuningsdienst voor studenten met 
een beperking voor advies of praktische ondersteuning.  
 
Tijdens je studie  
Sommige studenten geven liever geen openheid over hun psyschische beperking in de 
beginfase van hun studie, soms omdat ze bang zijn gediscrimineerd te worden en soms 
omdat ze in staat zijn zonder aanpassingen de werklast te dragen. Echter, de situatie van 
elke student kan om verschillende redenen veranderen en dit kan het besluit wel of geen 
openheid over de beperking te geven beïnvloeden. Het is ook mogelijk dat studenten tijdens 
hun studie onverwachts een psychische beperking krijgen of een verslechtering van een 
bestaande beperking ervaren. Dit kan als gevolg hebben dat de student openheid moet 
geven over de beperking om de ondersteuning te krijgen die hij/zij nodig heeft om de studie 
voort te kunnen zetten. Aangezien het hier gaat om onvoorziene omstandigheden moet voor 
deze studenten soms snel bijzondere ondersteuning geregeld worden, om negatieve 
effecten op de studie te voorkomen. Dit kan wel of niet mogelijk zijn, afhankelijk van de mate 
van zorg die nodig is.  
 
Je kunt er op elk moment tijdens je studie voor kiezen openheid te geven over je beperking, 
omdat:  
• Je persoonlijke omstandigheden misschien veranderen-- je krijgt bijvoorbeeld een 
psychische beperking. 
• Je beperking misschien vergergert en haar invloed op je leven groter wordt.  
• Je er misschien zekerder van bent dat openheid op dit moment niet tot discriminatie 
zal leiden.  
• Je misschien specifieke ondersteuning hebt gevonden die het je mogelijk maakt deel 
te nemen aan de studie op een gelijkwaardige basis met andere studenten. 
 
Ook in de volgende situaties kun je besluiten openheid te geven over je beperking: 
• Voor een bepaald examen.  
• Wanneer je een vak moet volgen waarbij een specifieke didactische methode--
bijvoorbeeld rollenspellen of het samenwerken in groepen--wordt gebruikt.  
• Wanneer je nieuwe mensen ontmoet als je een nieuw vak gaat volgen.  
• Wanneer je medestudenten ontmoet. 
• Wanneer je lid wordt van een studenten(sport)vereniging.  
• Wanneer je nieuwe vrienden maakt.  
 
Stage of praktijkperiode  
Bij de meeste studies zijn een stage of praktijkperiode verplichte onderdelen. Dit vraagt vaak 
om andere vaardigheden, kennis en attituden dan studeren aan een opleiding. Meestal zul je 
worden beschouwd als een werknemer en collega in plaats van een student. Het is mogelijk 
dat deze nieuwe rol andere aanpassingen en ondersteuning vereist. Ook zul je in deze 
situatie moeten beslissen waarom, wat en wie je vertelt over je psychische beperking om zo 
de aanpassingen en ondersteuning te krijgen die je nodig hebt. Er zijn dus veel momenten 
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en situaties tijdens je studie waarop je moet beslissen wel of niet tot openheid over te gaan. 
Het is en blijft altijd je eigen beslissing of het het juiste moment, de juiste situatie en de juiste 
persoon is, en hoeveel  je wilt vertellen.  
 
5. Hoe vertel je het 
Het geven van openheid over je psychische beperking is niet een eenmalig gebeuren. Vaak 
moet je in een nieuwe situatie (wanneer) of bij elke nieuwe persoon die je ontmoet (wie) 
beslissen of en wat je wilt vertellen over je psychische beperking. Het is bovendien ook 
belangrijk hoe je het vertelt. Om te bepalen hoe je over je psychische beperking wilt 
vertellen, kun je de volgende zaken in overweging nemen:  
• Ken jezelf en je psychische beperking.  
• Weet wat je sterke punten zijn.  
• Weet wat de gebieden zijn waarop je misschien ondersteuning nodig hebt.  
• Plan vooruit en oefen wat je zou kunnen zeggen.  
• Weet welke hulpbronnen je tot je beschikking hebt.  
• Weet wat je wilt bespreken met een medewerker van de ondersteuningsdienst voor 
mensen met een beperking.  
• Verdiep je in het gelijkheidsbeleid en de gelijkheidsprocedures van de 
hogeschool/universiteit.  
• Bedenk tegen welke mogelijke vooroordelen je aan kunt lopen en hoe je daarmee om 
kunt gaan.  
• Wees voorbereid op ongevoelige vragen.  
 
Als je het vertelt:  
• Wees beknopt.  
• Zorg dat hetgeen je verteld verband houdt met je studie. 
• Wees assertief en enthousiast.  
• Zorg dat je het onderwerp en de eisen van de studie kent.  
• Beschrijf de manier waarop jij het meest effectief leert.  
• Bespreek de redelijke aanpassingen waarom je verzoekt op basis van je psychische 
beperking.  
• Beschrijf hoe jij moeilijkheden overwint die de andere persoon als problemen zou 
kunnen zien.  
• Wees voorbereid op ongevoelige vragen.  
• Spreek van tevoren een goede tijd en plek voor jullie allebei af voor het bespreken 
van je psychische beperking.  
• Afhankelijk van je voorkeur kun je medewerkers tijdens hun spreekuur bezoeken, 
bellen of e-mailen.  
• Let op! Minder effectieve of geschikte tijden en plekken zijn: Na colleges met andere 
studenten die meeluisteren, in de kantine, in een hal, tijdens de pauze van een 
college, etc.   
• Probeer zoveel mogelijk te weten te komen over hoe je in staat bent om te 
functioneren en wat ervoor zorgt dat het slechter met je gaat.   
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• Ken de positieve en negatieve/ongunstige reacties op medicijnen, welk effect ze op je 
hebben en hoe dat je vermogen tot studeren of  te genieten van het leven als student 
kan beïnvloeden.  
 
Soms zal het moeilijk zijn open te zijn over je psychische beperking, omdat je het nog steeds 
moeilijk vindt je situatie te accepteren. Ook wanneer symptomen van je psychische 
beperking zich manifesteren (zoals depressiviteit, nervositeit, angst of stress) is het vaak 
moeilijker open te zijn over je psychische beperking. In deze situaties is het goed om te 
praten met iemand die je vertrouwt en deze persoon advies te vragen met betrekking tot het 
wel of niet geven van openheid over je beperking.  
 
Geheimhouding  
Een belangrijke factor met betrekking tot het besluit wel of niet tot openheid over te gaan zou 
de kwestie geheimhouding kunnen zijn, bijvoorbeeld: “Als ik het bekendmaak, wat zal er dan 
gebeuren met deze persoonlijke informatie?” Als je over je beperking wilt vertellen vanwege 
academische redenen of redenen met betrekking tot ondersteuning is het goed te weten of  
je school een geheimhoudingsbeleid heeft dat bepaalt wat er gebeurt met je persoonlijke 
informatie. Het kan handig zijn dit beleid te kennen voor je besluit tot openheid. Het is 
belangrijk te bespreken wat jij en de andere persoon verstaan onder geheimhouding.   
 
In de meeste gevallen is het gebruikelijk dat je gevraagd wordt toestemming te geven 
wanneer iemand je informatie aan andere personen of instellingen door wil geven. Het is 
misschien nodig docenten/je studiebegeleider op de hoogte te stellen van de afspraken die 
je hebt gemaakt met de medewerkers van de ondersteuningsdienst voor studenten met een 
beperking. Ook is het verstandig met de persoon van de ondersteuningsdienst die jouw zaak 
behandelt te bespreken of je wel wilt dat je docenten/studiebegeleider weet hebben van je 
psychische beperking.  
 
Indien het geven van openheid over je beperking een kwestie van zorgplicht wordt, omdat 
jouw veiligheid of die van anderen in gevaar is, dan mogen mensen die het moeten weten 
hiervan zonder jouw toestemming op de hoogte gesteld worden. Wat als je niet in staat bent 
om voor jezelf te spreken? Draag je altijd relevante informatie bij je, bijvoorbeeld in de vorm 
van een medische armband of iets dergelijks?  
 
Wanneer je openheid geeft over je psychische beperking aan een vriend of een andere 
student kan het verstandig zijn ervoor te zorgen dat ze begrijpen waarom je de informatie 
geheim wilt houden. Je zult een besluit over vertrouwen in de relatie moeten nemen.  
 
Discriminatie  
Indien je het gevoel hebt dat je gediscrimineerd bent als gevolg van het geven van openheid 
over je psychische beperking, heb je het wettelijke recht hiertegen bezwaar te maken. Neem 
hiervoor contact op met:  
• De contactpersoon van de dienst voor studenten met beperkingen op je instelling  
• Het meldpunt discriminatie  
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• De studentenbond  
• De klachtenprocedures van de instelling  
• De Commissie Gelijke Behandeling  
• De Commissie voor Mensenrechten en Gelijke Behandeling  
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Openheid geven over je psychische beperking  Werkblad 1  
Instructies: Bepaal of je over je psychische beperking wilt vertellen. 
 
Doorloop hiervoor de volgende stappen: 
  a. Stel vast wat de voordelen zijn  
  b. Stel vast wat de nadelen zijn   
  c. Weeg de voordelen en nadelen tegen elkaar af  
 
 
Wel of niet vertellen?  
 
A. Wat zijn de voordelen van het geven van 
openheid?  
B. Wat zijn de nadelen van het geven van 
openheid?  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
C. Vergelijk  de voordelen en de nadelen. Welke zijn het belangrijkst voor jou? Rangschik de 
voordelen en nadelen van het geven van openheid in volgorde van meest belangrijk tot minst 
belangrijk.  
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Openheid geven over je psychische beperking  Werkblad 2  
Instructies: Denk na over je situatie en bepaal wat je wilt vertellen.  
 
Doorloop hiervoor de volgende stappen:  
  a. Analyseer je situatie 
  b. Bepaal wat je wilt vertellen  
 
 
Formuleren wat je gaat zeggen  
 
a. Analyseer je situatie  
 
Ik heb de volgende psychische beperking/beperkingen:  
 
 
Dit uit zich op de volgende manier:  
 
 
 
 
Ik heb moeite met (op het gebied van studieprestaties):   
 
 
 
 
Ik vertel je/u dit, omdat:  
 
 
Wat me zou helpen is:  
 
 
 
b. Bepaal wat je wilt vertellen  
 
Is alles wat je bij A opgeschreven hebt relevant voor de persoon aan wie je openheid wilt geven over 
je psychische beperking?   
 
 
 
Wil je alles vertellen of slechts een gedeelte?  
 
 
 
Schrijf precies op wat je wilt vertellen.  
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Openheid geven over je psychische beperking    Werkblad 3 
Instructies:Denk na over je eigen situatie en bepaal aan wie je het gaat vertellen. 
 
Doorloop hiervoor de volgende stappen:  
  a. Laat relevante mensen de revue passeren  
  b. Selecteer de beste keuze 
 
 
Bepalen wie je het gaat vertellen  
 
 
a. Schrijf de namen van relevante personen op  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
b. Selecteer de beste keuze (en geef aan waarom) 
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Openheid geven over je psychische beperking  Werklad 4  
  
Instructies: Denk na over je eigen situatie en besluit wanneer je het gaat vertellen.  
 
Doorloop hiervoor de volgende stappen:  
  a. Bedenk mogelijke geschikte momenten 
  b. Kies het beste moment  
 
 
 
Besluiten wanneer je het gaat vertellen  
 
A. Bedenk geschikte momenten en plekken  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
B. Kies het beste moment en de beste plek (en geef aan waarom) 
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Openheid geven over je psychische beperking  Werkblad 5 
 
Instructies: Denk na over je eigen situatie en formuleer hoe je het gaat vertellen.  
 
Doorloop hiervoor de volgende stappen:  
a. Bepaald de communciatiemanier (persoonlijk contact, via e-mail, 
telefoongesprek)  
  b. Bepaal de toon waarop je het gaat zeggen  
 
 
Formuleren hoe je het gaat vertellen  
 
A. Hoe ga je je boodschap overbrengen (bv. door middel van een telefoongesprek, een e-mail 
of persoonlijk contact) en waarom?  
 
 
 
 
 
 
B. Op welke toon ga je het zeggen (bv. (in)formeel, neutraal, opgewekt, etc.)? Houd hierbij 
rekening met het doel van je boodschap.  
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Openheid geven over je psychische beperking       Checklist 
Instructies: Je zou deze checklist kunnen gebruiken wanneer je het openheid geven oefent, 
of wanneer het openheid geven over je psychische beperking niet goed ging, om zo te 
bepalen wat er verkeerd ging of wat beter zou kunnen. Je kunt aangeven welke stappen en 
gedragingen je hebt uitgevoerd en deze evalueren in de rechterkolom (opmerkingen). 
Bespreek je prestatie zo nodig met, bijvoorbeeld, je behandelaar.   
 
Openheid geven over je 
psychische beperking  
 
Ja 
 
Nee  
 
Gedeeltelijk  
 
Opmerkingen 
 
1. Bepalen het wel of niet vertellen  
    
a. Stel voordelen vast  
 
b. Stel nadelen vast   
 
c. Vergelijk en rangschik voordelen 
en nadelen  
    
 
2. Bepalen wat je wilt vertellen 
    
a. Analyseer je situatie  
 
b. Bepaal wat je gaat vertellen  
    
 
3. Bepalen aan wie je het gaat 
vertellen  
    
a. Maak een lijst van relevante 
personen   
 
b. Selecteer de beste keuze  
    
 
4. Bepalen wanneer je het gaat 
vertellen  
    
a. Maak een lijst van mogelijke 
geschikte momenten en plekken  
 
b. Kies het beste moment en de 
beste plek   
    
 
5. Formuleren hoe je het gaat 
vertellen  
    
a. Communicatiemanier  
 
b. Toon  
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Meer informatie  
Op de opleiding  
• Medewerker ondersteuningsdienst voor mensen met een beperking. 
• Begeleiders/adviseurs—assertieve communicatie en zelfvertrouwen; praten over 
jezelf en je leerbehoeften.  
• Contactpersonen voor mensen met een beperking—voor het programma/de studie of 
de school/faculteit.  
• Medewerkers meldpunt discriminatie.  
 
Websites  
Interessante informatie over studeren voor personen met psychische beperkingen kan 
gevonden worden op de volgende websites:  
Nederland 
www.begeleidleren.nl (in het Nederlands, met één pagina met informatie in het Engels)  
Verenigde Staten 
http://cpr.bu.edu/resources/reasonable-accommodations/jobschool  
Een interactieve en informatieve site met kwesties die te maken hebben met werk en 
school.De site is ontwikkeld door het Centre for Psychiatric Rehabilitation van Boston 
University. 
Canada 
http://www.cmha.ca/youreducation/introduction.html  
Informatie over studeren met een psychiatrische beperking in het hoger onderwijs in Canada, 
met een speciale pagina over openheid.   
Australië 
http://www.hindawi.com/journals/edri/2014/295814/  
Dit is een artikel van Latrobe University in Melbourne over de rol van ondersteuningsdiensten 
op universiteiten en hun invloed op de studieresultaten van studenten met een psychische 
aandoening.  
Engeland 
Oxford Student Mental Health Network 
Dit is een uitgebreide site met informatie over geestelijke gezondheidskwesties in Oxford, 
voor studenten, docenten en medewerkers in de geestelijke gezondheidszorg.  
 
Colofon 
Deze brochure is ontwikkeld als onderdeel van het ImpulSE-project Begeleid Leren voor 
mensen met psychische beperkingen. Het project is gefinancierd met behulp van een 
subsidie van het Leven Lang Leren-programma van Erasmus Plus.  
 
Projectleider 
Dr. Lies Korevaar 
 
Projectcoördinator  
Dr. Jacomijn Hofstra 
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Projectleden  
Klára Bratršovská 
Martin Fojtíček 
Jacomijn Hofstra 
Mette Kolbjørnsen 
Lies Korevaar 
Lúcia Oliveira 
Luis Sá Fernandes 
Evan Toft 
 
Met bijzondere dank aan Britt Scheltema voor haar bijdrage aan het openheidproject.  
 
Informatie 
Website: www.supportededucation.eu 
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2.4.4 Bondgenoten 
 
Wat?  
Dit hoofdstuk van de toolkit is een inleiding tot de bondgenotengroep.  
Waarom?  
Het doel van de bondgenotengroep is de studenten helpen elkaar te helpen in de rol van 
student. 
Wie?  
De bondgenotengroep kan worden georganiseerd door studenten of door Begeleid Leren-
medewerkers.  
Wanneer?  
Voor een bepaalde periode--bijvoorbeeld gedurende een semester. De groepsbijeenkomsten 
kunnen ook plaatsvinden op een vast tijdstip en de groep kan toegankelijk zijn voor iedereen 
die haar bij wil wonen.  
Waar?  
De bijeenkomsten kunnen plaatsvinden waar het maar nodig is.  
Hoe?  
Dit hoofdstuk geeft een aantal voorbeelden met betrekking tot het organiseren van een 
bondgenotengroep.  
 
In een bondgenotengroep kunnen studenten die te maken hebben (gehad) met psychische 
problematiek samenkomen. Deze groep wordt ofwel door Begeleid Leren ofwel door de 
studenten zelf georganiseerd. Het doel van de groep is het helpen van de studenten elkaar 
te helpen, maar ook zichzelf; studenten die ervaring hebben met de verschillende 
uitdagingen waar een student met een psychische aandoening mee geconfronteerd wordt 
kunnen andere studenten die zich in dezelfde situatie bevinden helpen.  
 
Bondgenotengroepen kunnen op verschillende manieren worden georganiseerd. Ze kunnen 
worden georganiseerd op initiatief van de studenten zelf, of bijvoorbeeld door Begeleid 
Leren-medewerkers. Het kan gaan om een vaste groep, in die zin dat dezelfde groep 
studenten de groep mag bijwonen gedurende een bepaalde periode, zoals gedurende een 
semester. De groep kan ook op vaste tijden samenkomen en de groep kan toegankelijk zijn 
voor iedereen die er bij wil zijn.  
 
Er kunnen bepaalde kosten verbonden zijn aan een bondgenotengroep, zoals de huur van 
een ruimte en andere kosten met betrekking tot de bijeenkomsten, kosten voor eten, of 
kosten die te maken hebben met de aanwezigheid van de groep op verschillende sociale 
evenementen. Van tevoren dient altijd duidelijk aangegeven te worden wie verantwoordelijk 
zal zijn voor dergelijke kosten, zodat de studenten kunnen bepalen of ze het zich kunnen 
veroorloven aan de bondgenotengroep deel te nemen. Meestal bestaat de mogelijkheid 
bijeenkomsten op een opleidingslocatie  te houden zodat het Begeleid Leren-programma niet 
voor het gebruik van een ruimte hoeft te betalen. Verdere kosten met betrekking tot de 
bijeenkomsten (en sociale evenementen) worden uit een eigen budget betaald.  
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Inhoud van bondgenotenbijeenkomsten 
Elke groep begint met een voorstellingsrondje waarin alle deelnemers zichzelf één voor één 
voorstellen door het vertellen van hun naam en wat ze studeren. Deze voorstelronde kan 
een tijdje duren, omdat de studenten vaak de gelegenheid aangrijpen om vragen te stellen 
over vakkenpakketten en dergelijke. Het verdere verloop van de bijeenkomst hangt af van 
het feit of er van tevoren een onderwerp voor de bijeenkomst is opgegeven (er kan 
bijvoorbeeld een gast aanwezig zijn die komt spreken over een bepaald onderwerp) of dat de 
bijeenkomst bedoeld is voor gesprekken tussen de studenten. De participatie van de 
deelnemers verschilt per individu en situatie, afhankelijk van zowel het onderwerp als de 
deelnemers. Sommige mensen houden ervan te praten, terwijl anderen in stilte mee willen 
doen. Een neveneffect van een bondgenotengroep kan zijn dat studenten ook gaan 
samenwerken op andere niveaus.  
 
Voorbeelden. 
1. Eén van de studenten in de groep worstelde met een examen kunstgeschiedenis dat 
thuis gemaakt moest worden. We vroegen de student of we één van de andere 
studenten, die bezig was met het behalen van een graad in hetzelfde onderwerp, 
zouden vragen of zij hem kon helpen. Daarna kwamen de twee studenten ook buiten 
de groep om samen. 
2. Het met elkaar in contact brengen van één van de eerdere studenten en een student 
die op dit moment hetzelfde onderwerp bestudeert, in dit geval om te helpen bij het 
redigeren van een paper.  
 
Vaak is een bondgenotengroep een losjes samengestelde groep waarin studenten die 
gebruikmaken van Begeleid Leren elkaar ontmoeten. De belangrijkste regel is dat Begeleid 
Leren weliswaar de bijeenkomsten organiseert, maar dat de groep altijd haar eigen 
behoeften en wensen bespreekt. De ondersteuning die wordt verleend tijdens of als gevolg 
van de groepsbijeenkomsten kan van academische aard zijn, maar het primaire doel van de 
bijeenkomsten is vooral van sociale aard. Een bondgenotengroep is een soort pauze in het 
leven van de studenten, waarin ze zich kunnen ontspannen en even niet bang hoeven te zijn 
dat hun omgeving erachter komt dat ze een psychische aandoening hebben.  
 
Een groot deel van de kracht van de bondgenotenbondgenotengroep is het feit dat de 
deelnemers aan de groep zelf hebben ervaren hoe het is om een student te zijn met een 
psychische aandoening en dat de uitdagingen en problemen waar andere deelnemers mee 
worstelen herkenbaar zijn. Dit kan echter ook een zwak punt van dit type ondersteuning zijn; 
de uitdagingen en problemen van anderen kunnen pijnlijke herinneringen over zelf ervaren 
uitdagingen en zorgen omhoog halen.  
 
Onderwerpen die kunnen worden besproken in een bondgenotengroep:  
• Omgaan met examenstress  
• Begeleide ontspanning 
• Studietechnieken  
• Openheid geven over de psychische beperking  
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• Mindfulness 
• Filmbijeenkomsten  
• Rechten inzake sociale zekerheid  
 
Werving  
De groep kan op diverse manieren samengesteld worden. Er kan gekozen worden voor een 
open groep, waaraan iedereen op de geplande data mag meedoen. Dit is een losse en 
laagdrempelige manier om de bondgenotengroep te organiseren. Dit type bondgenotengroep 
kent altijd een zekere mate van onvoorspelbaarheid, voor zowel de groepsleiders als de 
deelnemers. Aangezien inschrijving voor de groepen niet verplicht is, is het onmogelijk om 
precies te zeggen wie er zal meedoen of hoeveel deelnemers er elke bijeenkomst zullen zijn. 
Een voordeel van een dergelijke groep is dat de bijeenkomsten lijken op andere sociale 
omgevingen en minder op een behandelprogramma in de klinische zin van het woord. Dit 
biedt de de deelnemers een veilige omgeving waarin ze hun ervaringen kunnen 
onderzoeken en erachter kunnen komen wat belangrijk is en wat werkt als je een student 
met een psychische beperking bent. Het is ook mogelijk groepen te organiseren op basis van 
diagnose (zoals bijvoorbeeld een groep voor mensen bij wie het syndroom van Asperger is 
vastgesteld, zoals hieronder beschreven). Criteria voor deelname aan de groep zijn hetzelfde 
als de criteria voor deelname aan Begeleid Leren. Dit houdt in dat de deelnemers aan de 
toelatingseisen van de opleiding moeten voldoen, behandeling van gespecialiseerde 
gezondheidsdiensten moeten ontvangen en een milde tot ernstige psychische aandoening 
moeten hebben.  
 
Tijdens de groepsprocessen wordt als uitgangspunt gebruik gemaakt van de middelen van 
de individuele deelnemers--hun waarden en gedachten over zichzelf--voordat gekeken wordt 
naar wat de deelnemers gemeen hebben en hoe ze baat kunnen hebben bij de ervaringen 
van anderen. Wanneer er externe activiteiten georganiseerd worden waarvoor de studenten 
zich moeten aanmelden, dienen zij dit per e-mail te doen. Mededelingen en informatie over 
de groepen worden ook via mailinglijsten verstuurd, waarbij de ontvangers allemaal een blind 
carbon copy ontvangen. Alle studenten zijn ermee akkoord gegaan op de mailinglijst te 
staan.  
 
Positieve normen en regels: Instructies voor groepsleiders  
Het opstellen van regels en normen voor de bondgenotengroep wordt  als een cruciaal 
ingrediënt beschouwd voor zowel het creëren en behouden van een veilige omgeving als 
een manier om positieve gedragingen en attitudes--bv.  conflictiplossingsstrategieën, sociale 
vaardigheden en een nadruk op het positieve--binnen de bondgenotenbondgenotengroep te 
bevorderen.  
 
Groepsregels/-normen kunnen onder meer zijn respect hebben voor elkaar, niet oordelen 
over elkaar, elkaar accepteren, geen pesterijen, intimidatie of geweld, en geen alcohol- of 
drugsgebruik. Bondgenotenprogramma’s gebruiken positieve invloed van bondgenoten en 
positieve sociale invloed om positieve regels/-normen voor de groep op te stellen en te 
handhaven. Positieve invloeden van bondgenoten stimuleren  positieve gedragingen, die op 
87 
 
hun beurt weer sociale bevestiging krijgen van de bondgenotengroep  en daarom sneller 
herhaald worden (My-Peer Toolkit, 2010).  
 
De groepsleider dient zich altijd te laten leiden door de behoeften en wensen van de 
deelnemers. De rol van de leider hangt ook af van het feit of de bijeenkomst of groep van 
sociale of meer onderwerpspecifieke aard is. Het doel van de groepsbijeenkomsten dient de 
deelnemende studenten door middel van gesprekken duidelijk gemaakt worden. De 
groepsleider houdt zich ook aan een geheimhoudingsverklaring en dient de groep ervan op 
de hoogte stellen dat niet alle studenten die gebruik maken van Begeleid Leren willen dat 
deze relatie, noch hun relatie met de groep, openbaar bekend wordt. De groepsleider moet 
zelf ook een bondgenotenhouding hebben, wat neerkomt op ‘niets over de deelnemers 
zonder de deelnemers.’ Hij/zij dient deelname aan alle processen te bevorderen en de 
nadruk te leggen op onafhankelijkheid en proactief en procesgericht te zijn. Een groepsleider 
dient verder vragen te stellen, te luisteren en passend en direct te reageren, samen te 
werken, de macht te delen en een band met anderen te scheppen en ervaringen te delen 
door middel van open communicatie. 
 
Het zou ook gunstig zijn als de groepsleider kennis had van het onderwijssysteem en de 
uitkerings- en gezondheidszorgsystemen, evenals van coaching- en adviestechnieken. Eén 
van de belangrijkste elementen is dat de groepsleider Begeleid Leren een attitude  uitdraagt 
van hoop, respect, geduld, tolerantie en empathie, daarbij gebruikmakend van de taal van 
empowerment en een oplossingsgericht pragmatisme.   
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Toolkit Begeleid Leren  
 
 
 
 
Sectie 3. Implementatiehandleiding  
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3.1 Inleiding  
Begeleid Leren helpt (jonge) mensen met psychische beperkingen bij het kiezen, verkrijgen 
en behouden van een reguliere opleiding in het hoger onderwijs. Deze 
implementatiehandleiding heeft als doel  opleidingen, GGz-instellingen, nationale en 
regionale geestelijke gezondheidsdiensten, cliëntenorganisaties en andere stakeholders in 
de GGz te helpen die een Begeleid Leren-programma willen ontwikkelen en implementeren. 
Deze handleiding voorziet in relevante praktische informatie en is verdeeld in een aantal 
verschillende delen:  
• Betrokkenheid van stakeholders  
• Needs assessment (het vaststellen van behoeften en knelpunten) 
• Lijst van beschikbare/vereiste interne en externe hulpbronnen: hulpbronnenscan en 
sociale kaart  
• Good practices (in Noorwegen, Portugal, Tsjechië en Nederland)  
• Communicatieplan  
• Informatiebrochures (voor studenten, cliënten, familieleden, onderwijsmedewerkers, 
beleidsmakers- directie van (hoge)scholen en universiteiten, behandelaars in de 
GGz, beleidsmakers-bestuur van organisaties in de geestelijke gezondheidszorg)  
• Competenties van de begeleider  
• Scholing van medewerkers  
• Ondersteuning voor onderwijsmedewerkers: advies, consultatie en coördinatie  
• Duurzaamheid (kwaliteit, evaluatie, financiën)  
 
De handleiding is gebaseerd op ervaringen met het ontwikkelen en implementeren van de 
Begeleid Leren-programma’s van het ImpulSE-projectteam in Tsjechië, Nederland, 
Noorwegen en Portugal.  
 
Voor een aantal professionals zal de informatie in deze handleiding ter aanvulling dienen. U 
heeft misschien al een effectieve interventie ontwikkeld voor het ondersteunen van studenten 
met psychische beperkingen bij het kiezen, verkrijgen en behouden van hun opleiding.Voor 
anderen die minder bekend zijn met Begeleid Leren is deze informatie misschien nieuw en 
kan het nuttig  zijn elk deel door te nemen. Die professionals zouden snel praktische kennis 
kunnen opdoen door middel van het doornemen van de eerste twee secties van de toolkit 
(Inleiding tot de toolkit en Kiezen-verkrijgen-behoudeninterventies). Naast deze handleiding 
biedt het ImpulSE-project cursussen voor professionals aan om hen te helpen de benodigde 
Begeleid Leren- vaardigheden te verwerven, alsook technische ondersteuning met 
betrekking tot het ontwikkelen en implementeren van Begeleid Leren-programma’s.  
 
Onthoud dat ontwikkeling en implementatie processen zijn. We zijn ons ervan bewust  dat 
onderzoek, praktijk en beleid ten aanzien van Begeleid Leren zich zullen blijven 
ontwikkelen.De handleiding is daarom zo ontworpen dat hij periodiek aangepast kan worden. 
Wat betreft suggesties voor veranderingen of correcties kunt u ons uw vragen en 
opmerkingen via de contactpagina op onze website (www.begeleidleren.nl) sturen.  
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3.2 Betrokkenheid van stakeholders  
De implementatie van een Begeleid Leren-programma moet een gezamenlijke inspanning 
zijn van de onderwijsmedewerkers, behandelaars in de GGz, cliënten en familie, maar om 
succesvol te kunnen zijn dient het programma in de maatschappelijke context ontwikkeld te 
worden.. Hiertoe is het creëren van een heldere visie met betrekking tot de Begeleid Leren-
principes en doelen van essentieel belang, evenals de betrokkenheid van stakeholders en 
partners. Het is belangrijk alle beschikbare hulpronnen te inventariseren 
(hulpbronnendiagnostiek) en te bepalen of er benodigde hulpbronnen missen (zie 
Hulpbronnenscan en Sociale kaart hieronder).  
 
Het erbij betrekken van stakeholders kan beginnen tijdens de implementatiefase van het 
Begeleid Leren-programma --het instellen van adviesraadbijeenkomsten kan een goede 
eerste stap zijn. Bij een samenwerking wordt het onderling uitwisselen van nuttige informatie 
en hulpbronnen bevorderd en probeert men samen een gemeenschappelijk probleem op te 
lossen. In deze sectie zullen we het belang van het erbij betrekken van stakeholders en het 
creëren van maatschappelijke samenwerkingsverbanden voor het succes van een Begeleid 
Leren-programma behandelen (Ornelas & Vargas-Moniz, 2011; Wolff, 2010).  
 
Een stakeholder kan worden omschreven als iemand die al is of kan worden betrokken bij 
het ontwikkelen van een Begeleid Leren-programma en de cliënten die er gebruik van 
maken, bijvoorbeeld administratief onderwijsmedewerkers, docenten, behandelaars in de 
GGz, studenten, familieleden, bestuursleden van scholen, gemeenteraadsleden, ambtenaren  
en deskundigen op het gebied van de GGz. Stakeholders kunnen ook organisaties, 
initiatieven, commissies, mediakanalen of culturele instellingen zijn. Zij hebben een 
persoonlijk, professioneel, burgerlijk of financiëel belang ten aanzien van het Begeleid Leren-
programma en de gebruikers ervan (Wolff, 2010).  
U kunt bij de volgende bronnen informatie inwinnen:  
• Cliëntenorganisaties  
• Studentenbonden  
• Gezinsorganisaties  
• Bondgenotendiensten  
• Activiteitencentra/clubhuizen  
• Arbeidssrehabilitatiediensten 
• Lokale hulpverleningsinstanties  
• Diensten voor studenten met een beperking binnen onderwijsinstellingen  
• Belangrijke informanten (ouders, professionals in de geestelijke gezondheidszorg, 
huidige studenten met beperkingen)  
Onthoud, beperk u indien mogelijk niet tot de hier genoemde bronnen; probeer 
gebruik te maken van alle individuen, organisaties en instanties die u in kaart heeft gebracht 
in uw Hulpbronnenscan/Sociale kaart.  
  
Maatschappelijke samenwerking  komt vaak tot stand bij het zoeken naar oplossingen voor 
gesignaleerde sociale problemen; financiële mogelijkheden voor een Begeleid Leren-
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programma; of een gemeenschappelijke perceptie van een groep, organisatie of 
gemeenschap met betrekking tot een probleem of een crisissituatie. Daarom vormt het delen 
van hulpbronnen gewoonlijk de basis van een partnerschap , omdat het succes van een 
partnerschap afhangt van het vermogen gunstige resultaten te verkrijgen voor de 
verschillende maatschappelijke groeperingen die betrokken zijn  (Ornelas & Vargas-Moniz, 
2011).  
 
Benadering van maatschappelijke stakeholders/partners 
Wanneer u stakeholders of mogelijke partners benadert, schenk dan altijd aandacht aan de 
volgende zaken:  
 De betreffende gemeenschap staat centraal bij de implementatie van een Begeleid 
Leren-programma  
 Leer over Begeleid Leren  
 Leer over de aanwezige maatschappelijke voorzieningen 
 Deel macht en hulpbronnen 
 Doe het “met” in plaats van “voor”.  
 Waardeer de kennis en ervaring van cliënten/studenten.  
 
Belangrijke vragen  
 Wie zou u kunnen uitnodigen?  
 Wie houdt zich nog meer bezig met het ondersteunen van studenten met een psychische 
beperking?  
 Wat zijn de hulpbronnen en sterke punten van mijn organisatie?  
 Welke hulpbronnen hebben we nodig om een Begeleid Leren-programma te kunnen 
implementeren?  
 
Formele en informele stakeholders  
Formele maatschappelijke stakeholders of partners zijn die organisaties, groepen, of 
instanties die de grote spelers zoals de overheid, het onderwijs, de gezondheidszorg en de 
zakenwereld vertegenwoordigen. Informele maatschappelijke stakeholders of partners zijn 
die onderdelen van de gemeenschap die het dichtst bij cliënten/studenten staan, zoals 
verenigingen, families, etc.  
 
  
92 
 
Analyse van stakeholders en partners  
Stakeholders/partners Formeel Informeel  
Lijst    
Welke groepen, 
organisaties, voorzieningen  
hebben te maken met 
Begeleid Leren? 
   
Welke rol kunnen zij 
spelen?  
   
Wat levert het hun op 
wanneer ze meedoen?  
   
Welke belemmeringen zijn 
er?  
   
Wat zijn hun strategieën of 
programma’s?  
   
Welke hulpbronnen kunnen 
zij verschaffen?  
   
Hoe zijn ze te bereiken?     
(Ornelas & Vargas-Moniz, 2011; Wolff, 2010) 
 
3.3 Het vaststellen van behoeften en knelpunten (needs assessment)  
Bij het implementeren van een Begeleid Leren-programma is het van essentieel belang een 
needs assessment uit te voeren indien u een relevante interventie voor een specifieke groep 
wilt ontwikkelen. Het is van fundamenteel belang ervoor te zorgen dat cliënten zeggenschap 
hebben over de diensten die effect zullen hebben op hun toekomst. Een needs assessment 
kan worden omschreven als een methodisch en voortdurend proces dat nuttige informatie en 
kennis biedt over de behoeften--in dit geval over de behoeften van studenten met psychische 
beperkingen (Unger, 2007; Mowbray et al., 2006). 
 
Het eerste doel van een needs assessment is begrijpen wat de doelgroep al weet en denkt 
zodat bepaald kan worden welke onderwijsdiensten nodig zijn. Het tweede doel is vaststellen 
hoe uw Begeleid Leren-programma nuttiger en toegankelijker kan worden voor cliënten 
(McCawley, 2009). Het uitvoeren van een needs assessment kan uw programma voordelen 
bieden (Mowbray et al., 2006), zoals:  
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 Essentiële informatie over gebieden waar interventie nodig is 
 Effectiviteit met betrekking tot het plannen van programma’s  
 Hulp bij het financieren van een nieuw programma  
 Prioriteitenanalyse met betrekking tot behoeften  
 Persoonlijke verhalen van studenten kunnen een krachtig effect hebben 
 Mogelijke politieke implicaties  
 
Ontwikkel een plan  en het wat, waarom, wanneer, wie, waar en hoe van van uw programma 
te bepalen voordat u een needs assessment uitvoert (McCawley, 2009):  
 Omschrijf uw doelen: wat wilt u bereiken met het needs assessment?   
 Kies een doelgroep en stakeholders: voor wie is uw programma bedoeld en welke 
stakeholders zijn ook belangrijk om erbij te betrekken?  
 Methode met betrekking tot informatiegaring: hoe gaat u informatie  verzamelen en aan 
wie vraagt u om de informatie?  
 Analyseer de verzamelde informatie: hoe gaat u deze analyseren?  
 Neem beslissingen: wat gaat u doen met de verzamelde informatie?  
 
Bij het uitvoeren van een needs assessment kunt u informatie direct bij de cliënt/student 
verzamelen en deze aanvullen met eerder verzamelde informatie. Om informatie te 
verzamelen met betrekking tot de behoeften van de studenten/cliënten kunt u kwantitatieve 
methoden gebruiken zoals een vragenlijst gericht op studenten, cliënten, gezinnen of andere 
stakeholders; of u kunt kwalitatieve methoden gebruiken zoals een focusgroep of open 
interviews Houd er tijdens de uitvoering van een needs assessment voortdurend rekening 
mee dat  de betrokken mensen antwoorden op basis van hun eigen behoeften en de 
verwachting dat dit programma er zal komen (Mowbray et al., 2006).   
Een needs assessment kan ook gunstige resultaten opleveren door deze toe te passen op 
de ontwikkeling van een Begeleid Leren-programma (Mowbray et al., 2006):  
 Stel vast wie de mensen zijn die deel uit zouden willen maken van een Begeleid Leren-
programma.  
 Beschrijf wat de succesfactoren zullen zijn voor elk van de verschillende stakeholders, 
vooral voor cliënten.  
 Maak duidelijk wat de specifieke kenmerken zijn van de omgeving waarin uw programma 
geïmplementeerd zal worden.  
 
Een needs assessment kan antwoord bieden op de volgende vragen. Om te kunnen 
begrijpen aan wie uw diensten aangeboden zullen worden is het belangrijk de doelgroep te 
bepalen. Hiervoor is socio-demografische informatie nodig, evenals informatie aangaande 
specifieke behoeften.  
 Wat zijn de locale behoeften of problemen van deze studenten?  
 Hoeveel cliënten met opleidingswensen zijn er? Bij welke diensten hebben zij baat?  
 Hoeveel van deze cliënten volgen nog steeds een opleiding of zijn vroegtijdig  gestopt?  
Andere vragen om bij stil te staan (Nelson & Prilleltensky, 2005) zouden kunnen zijn:  
 Wat zijn de beschikbare hulpbronnen en sterke punten die gebruikt kunnen worden om 
aan deze behoeften te voldoen of deze problemen op te lossen?  
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 Wat kunnen we doen om de problemen aan te pakken en aan de behoeften te voldoen?  
 
Houd er bij de afronding van het needs assessment rekening mee dat alle stakeholders de 
gelegenheid moeten krijgen feedback te geven over de vastgestelde behoeften, zodat u kunt 
bepalen wat de belangrijkste behoeften en belemmeringen zijn met betrekking tot de 
implementatie van een succesvol Begeleid Leren-programma. Als laatste is het verstandig  
een lijst te maken van de behoeften, onzekerheden of belemmeringen die van invloed zullen 
zijn op de implementatie van uw Begeleid Leren-programma (Mowbray et al., 2006).  
 
Checklist needs assessment  
Stappen in het needs assessment-proces Voltooiingsdatum  
Stap 1. Omschrijf uw doelen. Wat wilt u bereiken met het needs-
assessment?  
 
 
Stap2. Kies een doelgroep en stakeholders. Voor wie wordt uw 
programma ontworpen en welke stakeholders zijn ook belangrijk 
erbij te betrekken? 
 
Stap 3. Stel uw vragenlijst op.  
 
 
Stap 4. Selecteer de method(n) die u gaat gebruiken om 
informatie te verzamelen. Hoe gaat u gegevens verzamelen en 
bij wie? (Overweeg  vragenlijsten, bestudering van documenten, 
focusgroepen, individuele interviews met experts).  
 
 
Stap 5. Analyseer de verzamelde informatie. Hoe gaat u deze 
analyseren?  
 
 
Stap 6. Neem beslissingen. Wat gaat u doen met de 
verzamelde informatie? Bepaal wat de belangrijkste behoeften 
zijn en bedenk oplossingen met betrekking tot behoeften en 
belemmeringen.  
 
 
 
McCawley, P. (2009). Methods for conducting an educational needs assessment: Guidelines 
for cooperative extension system professionals. University of Idaho Extension. Gevonden op     
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3.4 Lijst van interne en externe hulpbronnen; hulpbronnenscan en sociale 
kaart  
 
Wat?  
Inventarisatie van de beschikbare interne en externe, formele en informele, ondersteuningen 
voorzieningen.  
Waarom?  
Om een overzicht te krijgen van alle aanwezige ondersteuning, zodat de Begeleid Leren-
medewerker de student met psychische beperkingen kan helpen de ondersteuning en 
voorzieningente vinden die hij/zij nodig heeft om op school te  blijven.  
Wie?  
Alle Begeleid Leren-medewerkers en alle beschikbare ondersteuning en voorzieningen.  
Wanneer?  
Bij aanvang van een Begeleid Leren-programma. Deze lijst dient regelmatig te worden 
aangepast.  
Waar?  
Het Begeleid Leren-kantoor.  
Hoe?  
Om studenten met een psychische beperking te kunnen helpen de ondersteuning of 
voorzieningen te vinden die ze nodig hebben om op school te blijven, is er een instrument 
ontwikkeld, de hulpbronnenscan. De hulpbronnenscan kan u helpen een overzicht te maken 
van mogelijke interne en externe, formele en informele, vormen van ondersteuning. 
In dit document vindt u ook het resultaat van een Europese hulpbronnenscan die is 
uitgevoerd door de vier partners van het ImpulSE-project. Het is een overzicht van algemene 
soorten ondersteuning. Per land zullen er specifieke hulpbronnen zijn.  
 
Hulpbronnenscan  
Dit is een oefening om u kennis te laten maken met de belangrijkste aspecten van de 
hulpbronnenscan. Evenals dat wij dit hebben gedaan  (nl.van  SECAG), mag u deze  
hulpbronnenscan  gebruiken voor eigen doeleinden . Kort gerust in waar nodig. Binnen de 
context van de ontwikkeling van een Begeleid Leren-programma zijn dit de instructies:  
1. De studenten met psychische beperkingen die u ondersteunt moeten de kern vormen van 
de scan. Schrijf deze studenten in de cirkel.  
2. Elk van de vakken rondom de cirkel staat voor een organisatie, dienst, programma, 
instantie, individu of voorziening die studenten met psychische beperkingen ondersteunt of 
dat zou kunnen.  
3. Degenen die ondersteunen of dat zouden kunnen doen worden hulpbronnen genoemd. 
Schrijf hun namen in de vakken.  
4. Markeer de belangrijkste hulpbronnen (top drie tot vijf).  
5. Schrijf op de inkomende (naar de studenten toe) pijlen wat u redelijkerwijs zou kunnen  
ontvangen van elke belangrijke hulpbron. Indien u buitengewoon overtuigend bent, schrijf 
dan op wat u hoopt te ontvangen.  
6. Schrijf op de uitgaande (naar de hulpbronnen toe) pijlen wat u verwacht dat de studenten 
met een psychische beperking moeten doen om toegang te krijgen tot deze hulpbron.  
96 
 
7. Nadat u dit  hebt gedaan, herhaalt u het process, maar deze keer praat u met elk van de 
potentiële hulpbronnen om erachter te komen of uw aannames correct waren. Pas de 
hulpbronnenscan aan.  
8. Indien u meer hulpbronnen ontdekt, voeg deze dan toe aan het proces.  
9. Maak een lijst van de hulpbronnen waarop u ze uitvoeriger beschrijft. 
 
U kunt hulpbronnen vinden binnen:  
 Onderwijsomgevingen  
 GGz-voorzieningen  
 Cliëntenorganisaties  
 Familieorganisaties  
 Sociale zekerheidsinstanties  
 Beroepsverenigingen  
 Maatschappelijke organisaties  
 Anderen  
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Hulpbronnenkaart  
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Interne en externe hulpbronnen (hulpbronnen binnen en buiten de 
onderwijsinstelling)9 
Overzicht  
 Interne hulpbronnen Externe hulpbronnen 
Formeel   
• Medewerkers ondersteunende 
diensten   
• Docenten/studiebegeleiders  
• Studentenpsycholoog  
• Informatiepunt  
• Steunpunt voor studenten met 
een beperking  
• Studentenbond 
• Studieadviseur  
• Remedial teaching 
 
• Expertisecentrum Begeleid 
Leren  
• Telefonische helpdesk  
• Huisarts/Schoolarts  
• Zelfstandig gevestigde  
psychologen  
• GGz-voorzieningen  
• Landelijke organisaties voor 
mensen met een beperking  
• Financiële middelen 
Informeel   
• Medestudenten  
• Bondgenotengroep 
 
 
• Zelfhulpgroepen  
• Familie  
• Vrienden 
• Studiemaatjesproject   
• Patiënten- en 
cliëntenorganisaties  
Tabel 3.1. Overzicht van hulpbronnen  
 
Formeel  
Medewerkers ondersteunende diensten  
Mensen die werken bij een  secretariaat, de bibliotheek of administratief medewerkers 
kennen studenten vaak vrij goed. Het contact met deze medewerkers is vaak anders dan het 
contact met docenten of studiebegeleiders. De mate waarin deze medewerkers  contact 
hebben met studenten hangt af van de manier waarop ze hun taak interpreteren en hun 
persoonlijkheid. Door de vriendelijke ondersteuning van deze mensen kun je je beter voelen, 
maar als je ernstige psychische problemen ervaart is contact met een arts of gespecialiseerd 
hulpverlener waarschijnlijk noodzakelijk.   
 
Docenten/lectoren/ studiebegeleiders  
Naast hun academische rol hebben docenten en studiebegeleiders ook een meer algemene 
ondersteunende rol. Veel studenten bespreken hun persoonlijke problemen met hen. Dit kan 
nuttig zijn omdat het goed kan zijn met iemand te praten, maar ook omdat de docent of 
studiebegeleider advies kan geven met betrekking tot de gevolgen van het probleem voor 
hun studie. Studenten moeten echter wel beseffen dat docenten en studiebegeleiders geen 
9 De situatie en het bestaan van de genoemde hulpbronnen kan in bepaalde landen afwijken. 
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GGz-medewerkers zijn. Bovendien hebben ze het vaak erg druk, zodat zij slechts beperkte 
steun kunnen bieden bij ernstige psychische problemen. Het kan niettemin nuttig zijn als een 
student zijn/haar docent/studiebegeleider op de hoogte houdt van de situatie. Zij kunnen tips 
geven over andere ondersteunende diensten of zelfs direct /een afspraak regelen.  
 
Studentenpsycholoog  
Wanneer minder gespecialiseerde vormen van ondersteuning niet voldoende helpen, kan het 
goed zijn de hulp in te roepen van een aan de onderwijsinstelling verbonden psycholoog 
(niet elke onderwijsinstelling heeft een studentenpsycholoog). Deze psycholoog kan zelf 
vaak al veel doen, maar hij/zij kan de student ook doorverwijzen naar andere hulpverleners 
wanneer dat nodig is.  
 
Steunpunt voor mensen met een beperking  
Sommige onderwijsinstellingen hebben een steunpunt voor studenten met een beperking. 
Deze steunpunten waren aanvankelijk meer gericht op lichamelijke dan op psychische 
beperkingen. Langzaam beginnen ze zich nu echter ook meer te richten op laatstgenoemde. 
Een steunpunt voor mensen met een beperking biedt over het algemeen geen therapie aan, 
maar meer praktische hulp bij het oplossen van problemen. De nadruk ligt bij deze hulp op:  
- ondersteuning voor het individu  
- het realiseren van aanpassingen in de onderwijsomgeving  
Ondersteuning voor het individu zou kunnen bestaan uit het bespreken van 
problemen; de beschikbaarheid van een computer om het doen van aanvragen te 
vergemakkelijken; iemand om aantekeningen te maken tijdens de les; iemand die de student 
helpt ook daadwerkelijk naar de opleiding te gaan; of iemand die onderhandelt met docenten 
om zo bijvoorbeeld voor elkaar te krijgen dat de student meer tijd krijgt voor zijn/haar 
examen.  
 
Aanpassingen in de onderwijsomgeving zouden kunnen zijn de beschikbaarheid van een 
rustige plek; de mogelijkheid parttime te studeren; of de beschikbaarheid van een rustige 
ruimte om een examen in te maken.  
 
Studentenbond 
Studentenbonden bieden studenten vaak vertrouwelijk en gratis advies over, bijvoorbeeld, 
schulden, huisvesting en problemen aangaande studeren en administratie. Doorgaans 
kunnen studenten elke dag tijdens kantooruren bij een studentenbond terecht. Studenten 
krijgen hier hulp bij onderzoeken van de mogelijke ondersteunende diensten en informatie 
over andere hulpbronnen die tot hun beschikking staan. Sommige studentenbonden hebben 
een speciale werkgroep voor studenten met een beperking.  
 
100 
 
Studieadviseur  
Veel scholen hebben studieadviseurs die ondersteuning bieden wanneer zich problemen 
voordoen tijdens de studie. Vaak is er een studieadviseur die gespecialiseerd is in studenten 
met een beperking. Voor bepaalde zaken kun je ook naar een studieadviseur of 
studiebegeleider gaan. Indien dit mogelijk is, is het verstandig contact op te nemen met deze 
medewerkers voor aanvang van de studie.  
 
Remedial teaching (georganiseerd, of door een klasgenoot)  
Bij remedial teaching worden interventieplannen afgestemd op de specifieke behoeften van 
de student. Er wordt gebruik gemaakt van één-op-éénonderwijs, onderwijs in kleine groepen, 
schriftelijk werk, mondeling werk en werken op de computer. Er wordt hulp geboden aan 
studenten die (pedagogische/didactische) assistentie nodig hebben.  
 
Informeel  
Medestudenten  
Ondersteuning van medestudenten, of zij nu vrienden zijn of niet, zou kunnen helpen. Het 
zou kunnen gaan om studenten die naar dezelfde lessen gaan of die in hetzelfde huis wonen 
en waarschijnlijk al gemerkt hebben dat er iets aan de hand is. Het is mogelijk dat een 
medestudent zijn/haar eigen ideeën heeft over wat je zou moeten doen om je problemen op 
te lossen. Soms spreekt deze mening die van jezelf tegen. Het kan ook zijn dat je bepaalde 
zaken niet wilt delen (bekendmaken) met een belangstellende medestudent. Geheimhouding 
is niet verzekerd. Soms is een student met problemen bang een medestudent hiermee te 
belasten omdat hij denkt dat de ander zelf genoeg aan zijn/haar hoofd heeft. Soms werpen 
medestudenten zich spontaan op als ondersteunende vrijwilligers. Ze kunnen waardevolle 
ondersteuning bieden; indien de behoefte echter te groot is, is er gespecialiseerde hulp 
nodig.  
 
BondgenotenBondgenotengroep  
Een bondgenotengroep biedt onderlinge ondersteuning voor studenten met een 
psychische beperking door middel van, bijvoorbeeld, het uitwisselen van ervaringen, het 
geven van wederzijdse steun en studietips. Bondgenotencontact is vaak een bron van 
herkenning, erkenning, steun en informatie voor veel studenten met psychische 
problematiek. Een bondgenotengroep is een plek waar begrip en steun centraal staan. Door 
het uitwisselen van ervaringen en het steunen en adviseren van elkaar help je jezelf en 
elkaar sterker en veerkrachtiger voor de toekomst te worden en het verleden achter je te 
laten. Een bondgenotengroep helpt omdat:   
- de overgang van een therapeutische situatie naar een ‘normaal’ studentenleven enorm kan 
zijn.  
- je vaak vragen en onzekerheden hebt die je graag wilt bespreken met mensen die 
hetzelfde meemaken of hebben meegemaakt. 
- je in de bondgenotengroep merkt dat je niet alleen bent.  
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Externe hulpbronnen  
Formeel 
Telefonische helpdesk  
Telefonische hulplijnen bieden de mogelijkheid een vertrouwelijk gesprek met iemand te 
hebben wanneer andere diensten niet beschikbaar zijn (‘s nachts en tijdens weekends). 
Indien gewenst kan de beller anoniem blijven. Soms kan het helpen je problemen op deze 
manier te bespreken. De hulplijn kan je ook informatie en advies geven over andere 
ondersteuningsdiensten. 
 
Zelfhulpgroepen  
Zelhulpgroepen zijn organisaties waarin mensen die zelf problemen hebben ondervonden 
hulp bieden aan mensen met vergelijkbare problemen. De ondersteuning kan liggen op het 
vlak van depressie, sexuele mishandeling, verslaving, eetstoornissen, etc. Je kunt je 
probleem bespreken en erachter komen hoe anderen met een vergelijkbaar probleem zijn 
omgegaan.  
 
Huisarts/schoolarts  
De huisarts of schoolarts is er niet alleen voor ernstige lichamelijke of psychische problemen. 
Je kunt er ook terecht met andere levensproblemen. De meeste artsen zijn bereid elk 
probleem te bespreken dat een patiënt ter sprake brengt. Meestal kun je op korte termijn bij 
een arts terecht. Alles wat je bespreekt is, uiteraard, vertrouwelijk. Een mogelijk voordeel zou 
kunnen zijn dat deze professional niets met school te maken heeft.  
 
Studenten zijn soms bang dat, als ze met hun problemen naar een arts gaan, ze er een 
dossier aan overhouden waarin staat dat ze een psychische beperking hebben. Maar zelfs 
wanneer een dergelijke diagnose wordt gesteld kan deze informatie niet zomaar met derden 
worden gedeeld.  
 
Het is waarschijnlijk dat veel lijden voorkomen kan worden door snel hulp in te roepen bij 
psychische problemen. Wanneer je gespecialiseerde psychologische of psychiatrische hulp 
nodig hebt kan de arts je doorverwijzen naar andere professionals. Artsen kunnen je ook 
algemene informatie geven en je doorverwijzen naar zulfhulpgroepen. Bovendien kan een 
arts medicatie voorschrijven tegen angst, depressie, slapeloosheid etc.  
 
GGz-voorzieningen 
GGz-voorzieningen ondersteunen en behandelen mensen met psychische problemen 
(psychische aandoeningen of psychische ziekte) in de maatschappij, indien mogelijk, of  
anders in een psychiatrische kliniek of een psychiatrisch ziekenhuis. Het aanbod van GGz-
voorzieningen varieert, afhankelijk van het land waarin de voorzieningen worden verleend. 
De voorzieningen kunnen worden aangeboden door overheidsorganisaties en mensen die 
werkzaam zijn binnen de geestelijke gezondheidszorg zoals psychiaters, psychologen, 
psychotherapeuten, psychiatrisch verpleegkundigen, maatschappelijk werkers en 
ergotherapeuten. 
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Zelfstandig gevestigde psychologen en andere behandelaars 
Zelfstandig gevestigde behandelaars zijn niet gratis, maar worden soms gedeeltelijk of 
geheel vergoed door de zorgverzekering. Deze behandelaren hanteren verschillende 
benaderingen. De nadruk kan liggen op:  
- het leggen van verbanden tussen vroegere en huidige ervaringen. 
- het besteden van aandacht aan bestaande gedachten- en gedragspatronen.  
- het werken met probleemoplossende technieken.  
Soms combineert een behandelaar diverse benaderingen. Vaak bepaalt de relatie tussen de 
cliënt en de behandelaar het succes. Dus, indien je niet tevreden bent over de aanpak van 
een behandelaar, wees dan niet bang een andere te proberen. Tussen de sociale 
behandelaars zitten er, helaas, een aantal met valse kwalificaties: het is daarom verstandig 
uit te zoeken of je te maken hebt met een erkende behandelaar.  
 
Landelijke organisaties voor mensen met een beperking  
Dit zijn expertisecentra die de integratie van mensen met beperkingen in de maatschappij 
ondersteunen en bevorderen. Er zijn specifieke organisaties voor mensen met beperkingen 
die jongeren met een beperking helpen succesvol de studie van hun keuze in het  onderwijs 
te volgen en af te maken. Zij signaleren wat belangrijk is voor de studenten en vertalen hun 
vragen in mogelijkheden die een onderwijsinstelling zou kunnen bieden om zo een 
mentaliteitsverandering teweeg te brengen. Ze ontwikkelen instrumenten die zowel 
studenten als onderwijsinstellingen helpen problemen op te lossen. Ze zijn ook een dienst en 
informatiepunt voor onderwijsinstanties. Een dergelijke organisatie beantwoordt vragen van 
de onderwijsinstellingen over ondersteuning en biedt cursussen aan om de expertise van de 
instellingen te vergroten.  
 
Financiële middelen  
Wanneer je studeert als student met een beperking kun je veel vormen van financiële 
ondersteuning aanvragen. Hieronder vind je een overzicht van de mogelijke regelingen en 
toelagen. 
 
Studielening  
Heeft een student studievertraging omdat hij/zij niet kan werken of vanwege bijzondere 
omstandigheden? In sommige gevallen kan deze student een speciale toelage aanvragen. 
Doorgaans dient de student deze toelage samen en in overleg met de studieadviseur aan te 
vragen.  
 
De Arbeidsongeschiktheidswet voor jonge personen met een beperking  
De Arbeidsongeschiktheidswet voor mensen met een beperking is een wet voor mensen die 
op jonge leeftijd gehandicapt of chronisch ziek zijn geworden en die hulp nodig hebben bij 
het vinden en behouden van betaald werk. De naam van deze wet verschilt per land. Jonge 
mensen met een beperking kunnen een toelage aanvragen wanneer ze niet in staat zijn om 
te werken of niet genoeg geld verdienen met hun huidige baan.  
 
De nadruk ligt bij een dergelijke wet vooral op het vinden en behouden van werk , niet op 
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onderwijs. De wet- en regelgeving ten aanzien van het studeren met een beperking 
verandert regelmatig.  
 
NGO (sociale diensten)  
NGO’s bieden geïndividualiseerde langdurige hulp of steun in de vorm van Begeleid Leren, 
sociale rehabilitatie, begeleid werken, begeleid wonen, betekenisvolle dagactiviteiten en 
informatie. Wat betreft onderwijs zouden NGO’s algemene ondersteuning kunnen bieden om 
zo studenten te helpen hun doelen te bereiken--het regelen van praktische zaken, hulp en 
begeleiding, het onderhandelen met instellingen, het dagelijks regime, studeren, wonen, 
financiën, coördinatie van andere hulpbronnen, aanbeveling van vervolgdiensten, 
ondersteuning van gezin en familieleden, feedback en psychologische ondersteuning.  
 
Steun van bondgenoten  
Steun van bondgenoten omvat initiatieven waar collega’s, leden van zelfhulporganisaties en 
anderen elkaar als gelijken ontmoeten om elkaar op wederkerige wijze te ondersteunen. 
Steun van bondgenoten onderscheidt zich van andere soorten sociale ondersteuningen 
doordat de bron van steun een bondgenoot is, een persoon die in fundamentele opzichten 
lijkt op de ontvanger van de steun; hun relatie daarom een gelijkwaardige relatie.. Een 
lotgenoot kan ondersteuning bieden omdat hij/zij relevante ervaring bezit: hij of zij “has been 
there, done that” en kan zich inleven in mensen die zich nu in een vergelijkbare situatie 
bevinden. Steun van bondgenoten is één van de belangrijkste concepten in de 
herstelbenadering en in ondersteuningsprogramma’s die gerund worden door cliënten. Steun 
van bondgenoten in het onderwijs houdt in dat studenten met een psychische beperkingen 
elkaar ondersteunen en stigmatisering en discriminatie in onderwijsinstellingen tegengaan.  
 
Informeel 
Familie 
Studenten gaan vaak het eerst naar hun familie voor steun bij hun psychische problemen. 
Familieleden kennen je goed, kunnen empathie en begrip tonen en je geruststellen. Ze 
kunnen echter ook een mening hebben waar je het niet mee eens bent. Het is ook mogelijk 
dat je niet alles met je familie wilt delen.  
 
Soms heeft het probleem te maken met de gezinssituatie en kan het daarom misschien beter 
zijn om hier met een buitenstaander over te praten. Je moet zelf beslissen wat je familie je 
kan bieden in jouw specifieke situatie.  
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Vrienden 
Wanneer studenten het moeilijk hebben, vormen vrienden een waardevolle en regelmatig 
gebruikte bron van steun. Ze kennen de student en zijn/haar situatie en kunnen hem/haar 
geruststellen en begrip tonen. Soms heb je echter meer nodig dan je vrienden kunnen 
bieden. Ze kunnen er misschien te dicht bij betrokken zijn en hun eigen mening hebben over 
wat je zou moeten doen. Soms wil je je vrienden niet alles vertellen en geheimhouding is niet 
gegarandeerd. Ook zou je bang kunnen zijn teveel van je vrienden te vragen of hebben ze 
misschien al genoeg aan hun hoofd.  
 
Het bovenstaande betekent zeker niet dat je niet naar je vrienden moet gaan voor 
advies.Onderzoek heeft aangetoond dat openheid in vriendschappen een positief effect op 
de psychische gezondheid heeft. Je moet echter wel goed bedenken wat je wilt vertellen aan 
je vrienden (bekendmaken) en in welke mate je gebruik wilt maken van hun ondersteuning.  
 
Studiemaatjesproject  
Een studiemaatjesprojects maakt gebruik van vrijwilligers (studenten) die een maatje willen 
zijn voor (toekomstige) studenten die het, om welke reden dan ook, niet alleen redden. Een 
studiemaatje is een student die het leuk vindt één dagdeel per week een medestudent met 
zijn/haar studie te helpen. Het gaat om samen studeren, samen bespreken hoe de studie het 
best gepland kan worden en samen koffie drinken in de kantine. Het is belangijk dat beide 
partijen het leuk vinden tijd met elkaar door te brengen en het nuttig vinden.  
 
Patiënten-  en cliëntenorganisaties  
De meeste landen hebben nationale en regionale patiënten-/cliëntenplatforms. De regionale 
platformen bestaan uit locale patiënten-/cliënternorganisaties en afdelingen van nationale 
patiënten-/cliëntenorganisaties. Deze platforms behartigen belangen, verschaffen informatie 
aan cliënten, bieden een klachtenservice en bevorderen gelijkheid/kwaliteit.  
 
Platforms voor cliënten in de geestelijke gezondheidszorg zijn onderdeel van deze regionale 
platforms. Deze cliëntenplatforms zijn een verzameling belangengroepen van en voor 
mensen die vanwege psychische en psychosociale problematiek en/of verslavingsproblemen 
hinder ondervinden of beperkt worden in hun algemeen dagelijks functioneren. 
Cliëntenplatforms brengen cliëntenorganisaties, gezinsorganisaties en cliëntraden in de 
geestelijke gezondheidszorg samen om zo de positie van de persoon die om hulp vraagt en 
zijn/haar sociale omgeving te verbeteren. Eén van de onderdelen van deze cliëntenplatforms 
is een  punt waar vragen gesteld en informatie ingewonnen kan worden over geestelijke 
gezondheid: dit is een centraal informatiepunt met een breed scala aan informatie over 
geestelijke gezondheid. Studenten met psychische problemen kunnen ook gebruik maken 
van deze informatie om zo hun weg te vinden in de jungle van beschikbare diensten en 
mogelijkheden. Een cliëntenplatform bedient een brede doelgroep--dat wil zeggen, in hun 
activiteiten en werk maken ze geen onderscheid tussen mensen met met verschillende 
psychische klachten, problemen, ziekten, diagnoses, beperkingen of handicaps.  
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3.5 Good practices  
 
3.5.1 Inleiding 
In de volgende secties worden vier good practices beschreven. Alle ImpulSE-projectpartners 
hebben hun eigen good practice met betrekking tot Begeleid Leren-diensten beschreven. De 
good practice moet het waard zijn overgezet te worden naar andere contexten en 
omgevingen en gebruikt te worden door nieuwe gebruikers. We hopen dat professionals die 
een Begeleid Leren-dienst willen bieden aan studenten met psychische beperkingen 
geïnspireerd worden door deze good practices en deze beschrijvingen nuttig vinden voor de 
ontwikkeling van hun eigen Begeleid Leren-programma. 
In de beschrijvingen van de good practices komen de volgende onderwerpen aan de orde:  
• Samenwerkende organisaties  
• Geschiedenis  
• Filosofie, missie en principes  
• Deelnemers  
• Diensten/activiteiten  
• Evaluatie (ervaringen en resultaten)  
• Succesfactoren  
• Risicofactoren  
• Toekomst  
 
Het Begeleid Leren-programma  “Studier Med Støtte ” (SMS) in Bergen in Noorwegen wordt 
beschreven in sectie 3.5.2. Hierna volgt AEIPS’s Begeleid Leren-programma in Lissabon in 
Portugal. In 3.5.4 worden de Begeleid Leren-diensten in Tsjechië behandeld en als laatste 
wordt er in 3.5.5 een beschrijving van de Nederlandse toeleidingscursus genaamd Impuls 
gegeven.  
 
3.5.2 “Studier Med Støtte” (SMS) in Bergen in Noorwegen   
1. Samenwerkende organisaties  
Begeleid Leren in Bergen, of Studier Med Støtte (SMS) in het Noors, is momenteel gevestigd 
in de Studentenwelzijnsorganisatie in Bergen (SiB), een particuliere, maar door de overheid 
gesubsidieerde non-profitorganisatie met een lange geschiedenis ten aanzien van het 
verlenen van verscheidene diensten aan studenten aan de hogeschool en universiteit in de 
stad Bergen. Organisatorisch gezien bevindt Begeleid Leren zich onder de overkoepelende 
“Gezondheids- en adviesdiensten”-tak van SiB. Begeleid Leren Bergen wordt gefinancierd 
door de regionale Hordaland- tak van de Noorse “Arbeids- en welzijnsdienst”(NAV), de 
bureaucratische entiteit die verantwoordelijk is voor de tenuitvoerlegging van wettelijke 
richtlijnen onder het Noorse Ministerie van Arbeid en Sociale Integratie en het Noorse 
Ministerie van Gezondheid(s-) en Zorgdiensten. Met deze twee partners voldoet Begeleid 
Leren Bergen aan de formele en minimale samenwerkingsvereisten.  
2. Geschiedenis van het programma  
In 2006 lobbyden Noorse steden succesvol voor overheidsmiddelen om de extra kosten die 
genoemde steden maakten als gevolg van een verhoudingsgewijs zeer groot aantal 
psychiatrische patiënten die permanent gingen wonen in steden waar behandeling 
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beschikbaar was, te verminderen. Patiënten met psychische beperkingen uit landelijke 
gebieden kwamen na lange behandelingsprogramma’s in de steden terecht. Deze tijdelijke 
herverdeling van gecentraliseerde middelen werd de “Big City Push” genoemd en een 
voorwaarde voor de voorziening van deze middelen was dat de genoemde steden projecten 
dienden te ontwikkelen die zich specifiek op deze doelgroep richtten. Deze wetgeving gaf de 
aanzet tot talrijke proefprojecten gericht op deze doelgroep, hoewel de implementatie van 
Begeleid Leren Bergen niet zomaar uit de lucht kwam vallen. 
 
Twee jaar voor deze “Big City Push”, in 2004, werd er in Bergen een internationale 
conferentie over psychiatrische rehabilitatie gehouden. De “adviseur inzake geestelijke 
gezondheidszaken”, van Bergen, Audun Pederson, die officeel verantwoordelijk was voor het 
opstellen van het projectprofiel van de Big City Push, kreeg van tevoren de gelegenheid 
professor Lies Korevaar uit Nederland te zien spreken over Begeleid Leren. Gunstig genoeg 
viel dit samen met een interne evaluatie die in 2004-2005 door de eerste polikliniek voor 
psychiatrische rehabilitatie, Solheimsviken Psykiatrisk Poliklinikk, werd uitgevoerd en waarbij 
167 patiënten die langdurige zorg ontvingen werd gevraagd of zij een opleiding in het hoger 
onderwijs zouden willen volgen. Acht procent  van de patiënten gaf aan graag te willen 
studeren, hoewel ze zich bijna allemaal te “zwak, bang of gestigmatiseerd” voelden om op 
zichzelf aan een studie te beginnen.  
 
In 2006 werd er een formele samenwerking gevormd tussen NAV en Begeleid Leren en 
werden  er twee “projectleider”-posities voor 50% gevuld, één door een klinisch psycholoog 
die ervaring met de doelgroep had opgedaan in verschillende gezondheidsinstellingen en 
één door een verpleegkundige met een master in  Gezondheidsbevordering. Dit eerste 
initiatief was onderdeel van een grotere campagne genaamd “De Wil leidt de Weg”, een 
verzameling van verschillende projecten die als doel hadden jonge mensen met een 
psychische beperking te helpen bij hun pogingen te reïntegreren  in de maatschappij, door 
middel van zowel begeleid werken als zelfstandige “betekenisvolle actitviteiten”. Als 
onderdeel van “De Wil leidt de weg” werd het project een tweejarige proefperiode toegekend.   
 
Studentenwelzijnsorganisaties in Noorwegen hebben een lange en sterke traditie ten 
aanzien van het bieden van verschillende laagdrempelige diensten aan studenten. NAV 
benaderde de studentenwelzijnsorganisatie in Bergen, Student Samskipnaden I Bergen 
(SiB), via één van de samenwerkende organisaties in de gemeente Bergen, die zich richt op 
mensen met psychische beperkingen. Deze organisatie, het Centrum voor Arbeidstraining 
(ALF),  fungeerde als aanvankelijke toezichthouder op het project. Later droeg ALF formeel 
het management van Begeleid Leren over aan SiB, dat sinds 2006 Begeleid Wonen had 
gehuisvest en als werkgever en professionele toezichthouder op het “proefproject” 
fungeerde.  
 
Nu Begeleid Leren Bergen haar doelgroep had, werd er een aanvullend criterium 
toegevoegd: Alle studenten moesten “externe behandelaars” hebben. Men was van mening 
dat deze bepaling ervoor zou zorgen dat Begeleid Leren niet de zoveelste partner zou 
worden binnen een behandelregime. De diensten van Begeleid leren zouden zich richten op 
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de studentrol. Er kwam financiering voor twee 50%-posities, waarvan er één werd uitgebreid 
tot een volledige 100%-functie toen de eerste fase een aantal maanden bezig was.  
 
Tegelijktertijd probeerde NAV een oplossing te vinden voor het stijgende aantal mensen met 
een chronische beperking, met speciale aandacht voor jongeren met psychische 
beperkingen, en leek Begeleid Leren een goed uitgedacht project te zijn, een indruk die 
versterkt werd door het feit dat er al verschillende succesvolle Begeleid Leren- programma’s 
in de Verenigde Staten en Nederland liepen. De eerste evaluaties van Begeleid Leren in 
2006 waren positief en NAV besloot onder de paraplu van het  “Nationaal Strategisch Plan 
inzake Werk en Geestelijke Gezondheid 2007-2012” de financiering van Begeleid Leren en 
andere projecten voort te zetten na de oorspronkelijk toegekende twee jaar. 
 
Dus zonder een bestaande academische omgeving, of zelfs een geïnteresseerde organisatie 
die lobbyde voor een dergelijke dienst werd Begeleid Leren in April 2006 in Bergen in 
Noorwegen opgezet. Dit is allemaal bewerkstelligd zonder specifieke competenties of reeds 
bestaande diepgaande kennis van het vakgebied, noch van bureaucraten, noch van  
projectmedewerkers.   
 
De bovengenoemde reeks gebeurtenissen, oftewel “serendipiteit”, geeft aan dat het 
allerminst vanzelfsprekend was dat Begeleid Leren in Bergen zou ontstaan en dat als deze 
specifieke gebeurtenissen/omstandigheden/toegewijde mensen er niet waren geweest, 
Begeleid Leren waarschijnlijk pas jaren later haar intrede had gedaan. Echter, ook al is het 
nu acht jaar geleden dat Begeleid Leren begon met het helpen van studenten met een 
psychische beperking is er tot op de dag van vandaag nog nog niet definitief besloten wie 
Begeleid Leren zal financieren, waar Begeleid Leren ingebed moet worden, of zelfs of 
Begeleid Leren-diensten na 2015 nog wel bestaan.  
Een beknopte geschiedenis van Begeleid Leren in Bergen bevat de volgende relevante 
factoren:  
• 1.5 Begeleid Leren-functies in 2006 om principes toe te passen op een kleine 
doelgroep in Bergen.  
• Opgezet binnen onfhankelijk van universiteit opererende  
studentenwelzijnsorganisatie.  
• Reis naar Nederland. Professor Lies Korevaar gastheer en adviseur.  
• Geen unieke bestuursrechtelijke bepalingen van de centrale overheid. 
Samengevoegd met Werk en Geestelijke Gezondheidsprogramma’s als klein 
bijproject.  
• Viel in 2007 samen met nationaal initiatief om een oplossing te vinden voor het 
verhoogd aantal jongvolwassenen met een chronische beperking in de 
beroepsbevolking. 
• Formeel geaccepteerd als gewenst “ontwikkelingsdoel” in het kader van het 
“Nationaal Strategisch Plan voor Werk en Geestelijke Gezondheid” van het Ministerie 
van Arbeid en Sociale Integratie.  
• In 2007 wordt Begeleid Leren Bergen officieel door NAV gevraagd als adviseur te 
fungeren met betrekking tot de implementatie van Begeleid Leren-projecten op 
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plekken in Noorwegen die waarschijnlijk behoefte hebben een een plaatselijk 
Begeleid Leren-programma omdat zij grote studentenpopulaties hebben.   
• In 2012 worden er acht zusterprojecten opgezet op locaties van universiteiten en/of 
hogescholen. Elk project is toegespitst  op de plaatselijke omstandigheden. 
Verscheidene samenwerkings-  en organisatiemodellen hebben tot nu succesvol 
gefunctioneerd.  
• NAV geeft in 2012 opdracht tot een grootschalige onafhankelijke evaluatie van zeven 
Begeleid Leren-projecten in Noorwegen ( de resultaten hiervan zullen worden 
behandeld in sectie 6, “Evaluatie (ervaringen en resultaten)”).  
• 2012-2014: Het wachten is nog steeds op een overheidsbesluit. Bestaan van jaar tot 
jaar.  
 
Sociale, culturele en historische factoren die de implementatie van Begeleid Leren in 
Noorwegen beïnvloeden:  
• Al lang bestaande egalitaire samenleving met moderne/”geïmporteerde” 
monarchie/aristocracie. Van oudsher kleine kloof tussen arm en rijk. 
Klassenbewustzijn, rechten van arbeiders erkend en geïntegreerd in de samenleving. 
Olie gevonden in de jaren 60 en 70. Gemiddelde rijkdom per hoofd van de bevolking 
bijna het grootst van de wereld.  
• Vooroordelen over chronische psychische beperkingen, rassenbewustzijn en inclusie. 
Lichamelijke beperkingen traditioneel behandeld volgens Europese standaarden.  
• Academische verwantschap met het westen. Psychiatrie van oudsher een biologisch-
medisch monopolie dat het terrein was van artsen. Traagheid met betrekking tot het 
overnemen van psychosociale rehabilitatie van bronnen van buitenaf. Veel 
gedwongen medische behandelingen en opnames.  
• Groeiend besef van het belang van psychische beperkingen als een economische 
last voor de staat. Nadruk komt te liggen op psychische problematiek en “werk”.  
• Gezondheidsdiensten op basisscholen en middelbare scholen garanderen 
lichamelijke en geestelijke zorg. Nadruk ligt nu op integratie ten aanzien van werk.  
• Geen aandacht voor “chronische” psychische beperking op hogere onderwijsniveaus. 
Studentenwelzijnsorganisaties bieden kortdurende begeiding en behandeling voor 
studenten met lichtere psychische problemen van voorbijgaande aard. Studenten met 
milde tot ernstige beperkingen worden doorverwezen naar publieke instellingen.  
• 2009--Wet Tegen Discriminatie op Grond van Beperkingen. Lichamelijke en 
psychische beperkingen worden gelijkgesteld aan elkaar. Verantwoordelijkheid voor 
ondersteuning komt bij werkgevers en onderwijsinstellingen te liggen.  
• Ondanks wet van 2009 zijn er in 2014 nog geen faciliteiten of ondersteunende 
diensten voor studenten met psychische beperkingen in het hoger onderwijs. 
Problemen ten aanzien van definitie, cultuur en werkverdeling. Wordt verwacht van 
gezondheidsdiensten dat ze eerst de student genezen en deze dan alleen door met 
hun leven laten gaan.  
• Lokale studentendiensten bijna geheel gerund door studentenwelzijnsorganisaties.  
• Begeleid Leren-projecten gefinancierd en gerund door het arbeids-/sociale 
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zekerheidssysteem. Weinig plekken beschikbaar.. Oogvandenaald-principe. Geen op 
rechten gebaseerde dienst.  
• Overheidsdiensten vallen allemaal onder “Begeleid Werken”. Maximaal drie jaar 
ondersteuning.  
 
3. Filosofie, missie en principes  
Begeleid Leren in Bergen is gebaseerd op fundamentele humanistische principes in het 
algemeen en meer specifiek op de fundamenten die zijn gelegd door de 
psychosociale/psychiatrische rehabilitatiebeweging voor mensen met psychische 
beperkingen. Recentelijk heeft Begeleid Leren in Bergen een herstel-gerichte houding 
aangenomen. Wij zijn van mening dat, voor zover het concept “herstel” duidelijk gedefinieerd 
kan worden, deze houding het centrum van beweging en verandering bij onze cliënten legt 
en zo onze rol ten aanzien van de eigen doelen en aspiraties van onze cliënten duidelijker 
omlijnt. We zien onze rol in dit partnerschap als een natuurlijke evolutie van door de staat 
verleende rehabilitatiediensten voor mensen met lichamelijke beperkingen. In beide gevallen 
is rehabilitatie, of “herstel”, een specifiek gezondheidsbevorderend proces dat volledig 
gebaseerd is op de feitelijke toestand van de cliënt, zijn/haar persoonlijke aspiraties en de 
beschikbare hulpbronnen en daarom een uniek traject is. We hebben geen universeel plan 
van aanpak dat alle cliënten dienen te volgen. Een dergelijke benadering is tegengesteld aan 
de onze.  
 
De kernprincipes van deze “filosofie” of ideologie zijn:  
• Mensen met een psychische beperking kunnen herstellen van hun aandoeningen, maar 
vaak houdt herstel in dat ze moeten herstellen van de vernietiging die hun aandoeningen 
hebben veroorzaakt.  
• Wij helpen mensen met hun plannen in plaats van plannen voor hen te maken --zelfs 
wanneer ze fouten maken.  
• Wij werken aan levensdoelen, niet alleen maar aan doelen die te maken hebben met de 
behandeling van aandoeningen.  
• Wij motiveren en prikkelen hen om risico’s te nemen en nieuwe dingen te proberen zelfs 
wanneer ze zouden kunnen falen--“samen stuntelen” (Ragins, 2012).  
• We maken hen sterker zodat ze zich niet uit het veld laten slaan wanneer dingen misgaan 
in plaats van hen af te schermen van dingen die mis kunnen gaan.  
• Hersteldiensten hebben relaties als essentieel element en veranderen en ontwikkelen zich 
voortdurend.  
• Herstel met betrekking tot een chronische aandoening is niet gericht op de “genezing”, 
maar op het behouden van een goed zelfbeeld en hoop, het in stand houden van welzijn en 
de verantwoordelijkheid voor zelfzorg, deelname aan betekenisvolle activiteiten en 
uiteindelijk het vervangen van professionele ondersteuning door natuurlijke ondersteuning.  
Deze uitgangspunten vloeien voort uit het humanistische principe dat het hebben van de 
regie over de eigen ervaring een fundamenteel mensenrecht is; dat in een morele wereld 
niemand anders dan de persoon in kwestie in de positie is en de macht heeft om, onder 
normale omstandigheden, te beslissen wat zijn/haar ervaring voor hem/haar betekent.  
Onze specifiek op herstel gerichte praktijk in Bergen is gebaseerd op Ungers (1990) definitie 
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van Begeleid Leren en onze missie wordt als volgt omschreven:  
 
Onderwijs in geïntegreerde omgevingen voor mensen met ernstige psychische beperkingen 
die na het voortgezet onderwijs geen vervolgopleiding hebben kunnen volgen of deze 
hebben moeten afbreken als gevolg van van een ernstige psychische beperking en die, 
vanwege hun beperking, voortdurende ondersteuningsdiensten nodig hebben om succesvol 
te kunnen zijn in de onderwijsomgeving.  
 
Wij zien Begeleid Leren-diensten als herstelgerichte diensten op gunstige locaties die de 
doelen en aspiraties van studenten voorop stellen bij het bepalen op welke wijze, wanneer 
en hoe er geïndividualiseerde ondersteuning geboden dient te worden. Tevens 
onderschrijven wij Artikel 26 van de Universele Verklaring van de Rechten van de Mens, dat 
het volgende bepaalt: “Een ieder heeft recht op onderwijs … en hoger onderwijs zal open 
staan voor een ieder die daartoe de begaafdheid bezit.”  
 
Verder heeft Noorwegen de Wet tegen Discriminatie op grond van Beperkingen in 2009 
aangenomen, waarin fysieke en geestelijke beperkingen aan elkaar gelijk zijn gesteld. De 
wet bepaalt dat de verantwoordelijkheid aangaande ondersteuning bij werkgevers en 
onderwijsinstellingen ligt. Hoewel deze nog praktisch geïmplementeerd moet worden in de 
gehele samenleving, handelen wij in overeenstemming met de achterliggende intenties van 
de wet. Op dezelfde wijze als studenten met lichamelijke beperkingen ondersteuning in 
onderwijsomgevingen ontvangen, bieden wij relevante ondersteuning aan studenten met een 
psychische beperking. Voor velen zal dergelijke ondersteuning gedurende hun gehele 
studietijd nodig zijn.  
 
De relatie tussen de begeleider en de student wordt vanaf het begin grotendeels bepaald 
door de opleidingsdoelen van de student en het onderwijslandschap, waarbij het tijdelijke 
karakter van het hoger onderwijs bepaalt in hoeverre wij ons bezighouden met de 
levensdoelen van de student. Hoewel de nadruk bij onze samenwerking duidelijk ligt op de 
opleidingsdoelen van de individuele student, passen wij onze ondersteuning gedurende de 
opleiding aan de behoeften van elk individu aan. Onze focus ligt niet op pathologie--een 
ernstige afwijking van een hypotetisch gemiddelde--maar meer op uitdagingen die studenten 
zelf ter sprake brengen, uitdagingen die zij ervaren als obstakels ten aanzien van het 
bereiken van doelen. Wij zijn dus flexibel en helpen bij een breed scala aan problemen. We 
bieden niet per se behandeling, maar gaan een cliëntgerichte dialoog aan die draait om de 
beperkingen van de student en hoe deze zijn/haar vermogen te studeren beïnvloeden.  
 
4. Deelnemers  
Zoals eerder uiteengezet in de sectie over de “geschiedenis van het programma”, is de 
doelgroep voor Begeleid Leren-diensten in Bergen vanaf het begin omschreven als 
“personen met milde tot ernstige psychische beperkingen die de begaafdheid en papieren 
bezitten om hoger onderwijs te volgen en een lopende relatie onderhouden met een externe 
therapeut”. Beperking houdt voor ons in een functionele beperking, in tegenstelling tot de 
biomedische definitie van psychische beperking. Dus, een bepaalde student die, 
111 
 
bijvoorbeeld, aan psychoses lijdt, kan soms beter functioneren dan een student met een 
angststoornis.  
 
Het werven van deelnemers voor Begeleid Wonen in Bergen was niet moeilijk, omdat we er 
een reeds bestaand netwerk hadden van professionals die werkzaam waren in 
psychiatrische instellingen en gemeenschapsdiensten. We benaderden deze relaties met 
een omschrijving van ons proefproject en hadden al snel meer deelnemers dan beschikbare 
hulpbronnen. Sinds de herfst van 2006 hebben we een lange wachtlijst, met een gemiddelde 
wachttijd van meer dan 1.5 jaar.  
 
De meerderheid van onze studenten in 2006 had hun onderwijscarrière jaren eerder 
vroegtijdig af moeten breken als gevolg van de ontwikkeling van een psychische 
aandoening. Op één of twee na hadden zij allemaal specifieke opleidingsdoelen en zij waren 
allemaal geïnteresseerd in geïndividualiseerde ondersteuning. Velen van hen gaven zelfs 
aan het niet fijn te vinden deel te nemen aan groepsactiviteiten of klassikale vormen van 
ondersteuning. De gemiddelde leeftijd van de deelnemers in 2006 was 33, hoewel die leeftijd 
sindsdien gezakt is tot ongeveer 29-30. Gedurende de acht jaar dat we deze dienst nu 
aanbieden, is de gemiddelde man-vrouwverhouding onder deelnemers 60-40 % geweest.  
 
De student meldt zich zelf aan voor Begeleid Leren Bergen, op basis van zijn/haar eigen 
motivatie. Wij houden geen dossiers bij en vragen ook niet om dossiers van geestelijke 
gezondheidsinstellingen, evenmin als hun evaluaties met betrekking tot de vooruitzichten 
van een bepaalde student. Indien de student zelf echter deze informatie wil verschaffen, of 
als hij/zij vergezeld wil worden door professionals uit de geestelijke gezondheidszorg mag 
dat, zolang de ervaring van de student maar centraal staat.  
 
De meerderheid van onze studenten ontvangt een toelage van de NAV via “Begeleid 
Werken”.  Hoewel de NAV heeft overwogen een financieringscategorie speciaal voor 
studenten te ontwikkelen--bijvoorbeeld Begeleid Leren--werd hiervan afgezien toen de 
toekomst van Begeleid Leren en haar uiteindelijke plaats in een vaste begrotingshiërarchie 
een discussiepunt ging vormen aan het einde van de financieringsperiode van het Nationaal 
Strategisch Plan. We wachten nog op een besluit met betrekking tot de uiteindelijke 
verankering en inbedding van Begeleid Leren in Noorwegen. In de lente van 2014 heeft de 
centrale overheid een commissie gevormd met bureaucraten uit de sectoren 
gezondheidszorg, onderwijs en arbeid om een oplossing te vinden voor deze situatie. Wij 
willen graag dat Begeleid Leren op alle niveaus in het hoger onderwijs geïmplementeerd 
wordt en dat de eindverantwoordelijkheid komt te liggen bij het Ministerie van Onderwijs. 
Hoewel samenwerking tussen verschillende departementen nodig is zijn wij van mening dat 
een duidelijke inbedding van Begeleid Leren binnen het onderwijs zowel de rechten van de 
student zoals bepaald in de wet van 2009 waarborgt als de verantwoordelijkheid van de 
samenleving als geheel ten aanzien van het verminderen van stigmatisering vergroot. 
Studenten met een gedocumenteerde psychische beperking zullen dan ook wettelijk recht 
hebben op ondersteuning, evenals studenten met een lichamelijke beperking.  
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5. Diensten/activiteiten  
Begeleid Leren Bergen is in grote mate gebaseerd op de Begeleid Leren-theorie en praktijk 
die eerder in de Verenigde Staten en Nederland zijn ontwikkeld en hanteert het Kiezen-
verkrijgen-behoudenmodel. Onze diensten en activiteiten zijn daarom ontwikkeld om 
studenten in onze doelgroep te helpen bij het kiezen van een opleiding, het verkrijgen van 
toegang tot deze opleiding en daarna het voortzetten en afmaken van de zelf gekozen 
opleiding. Omdat het overgrote deel van onze studenten aan de academische vereisten 
voldoet en de meeste van deze studenten hun richting al gekozen hebben voor ze bij ons 
komen, zijn de meeste van onze diensten ontwikkeld om studenten te helpen hun opleiding 
af te maken (“behouden”).  
 
Begeleid Leren Bergen heeft sinds 2006 een lange wachtlijst. Studenten vullen simpelweg 
ons aanmeldingsformulier in, dat gevonden kan worden op de homepage van Begeleid 
Leren en de homepage van NAV. We reageren over het algemeen binnen een week op alle 
aanmeldingen en stellen de student op de hoogte van de wachtlijst. Wanneer er een plek 
vrijkomt nemen we contact op met de student voor een gesprek waarin we onze diensten 
uitgebreid uitleggen alsook de student de gelegenheid geven meer te vertellen over zijn/haar 
wensen. Indien de student tot onze doelgroep behoort en nog steeds onze ondersteuning wil 
ontvangen bieden we inleidende gesprekken aan waarin de precieze uitdagingen van de 
student worden besproken.  
 
Begeleid Leren Bergen bevindt zich op een centrale plek op het universiteitsterrein, in 
kantoren van het bij de universiteit behorende “Studentencentrum”. Onze kantoren bevinden 
zich vlakbij andere gezondheids- en adviesdiensten--studieadviseurs, psychologen en 
loopbaanadviseurs--wat relevante samenwerking tussen deze diensten vergemakkelijkt 
wanneer studenten problemen hebben die onder meerdere diensten vallen. In het 
Studentencentrum bevinden zich verder een zwembad, fitnessruimten en verscheidene 
andere ruimten waar sporten begeoefend kunnen worden. Ook zijn er een grote kantine, een 
klein restaurant, een boekwinkel, krant, radiostation, conferentiezalen en kantoren voor 
studentendemocratie. Het Studentencentrum kan dus gezien worden als het hart van Bergen 
wat betreft studentenactiviteiten. 
 
Deze centrale positie en het feit dat we geïntegreerd zijn binnen algemene gezondheids- en 
adviesdiensten voor alle studenten, lijken tot nu toe een voordeel te zijn met betrekking tot 
het verlagen van drempels voor onze studenten. De meeste van onze studenten hebben een 
lange geschiedenis ten aanzien van het omgaan met geestelijke gezondheidsinstellingen, 
personeel, overheidskantoren en dossierbehandelaars etc., die de nadruk leggen op 
pathologie/afwijkingen en vandaar van mening zijn dat de studenten in vergelijking met 
“normale” studenten veel aanvullende bijzondere begeleiding nodig hebben. Doordat de 
diensten bij elkaar zitten kunnen studenten ernaartoe zonder doorverwijzing van een arts of 
professional in de geestelijke gezondheidszorg en wordt hen het gevoel gegeven dat zij net 
zo veel recht hebben op studentendiensten als ieder ander. We zullen hierop terugkomen in 
de sectie over “Succesfactoren”, maar voor nu kunnen we zeggen dat veel studenten hun 
opluchting hebben uitgesproken over het feit dat onze diensten zich op het 
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universiteitsterrein bevinden en geïntegreerd zijn binnen het Studentencentrum.  
 
Zoals eerder vermeld zijn de meeste van onze studenten op zoek naar diensten die hen 
helpen bij het behouden van hun opleiding. We hebben niettemin ook een klein aantal 
studenten dat hulp nodig heeft bij het kiezen en verkrijgen van een opleiding. We kunnen 
onze diensten ruwweg als volgt samenvatten:  
Kiezen: Hulp bij het stellen van opleidingsdoelen, het vinden van de juiste onderwijsinstelling 
voor deze doelen en het kiezen -- soms met vallen en opstaan-- van de passende studielast 
voor elk individu.  
Verkrijgen: We helpen studenten met formulieren, het voorbereiden op gesprekken, 
deadlines, het plegen van telefoontjes, rondleidingen op universiteiten/(hoge)scholen, het 
uitpluizen van studiehandboeken, etc. Hierbij gaan we praktisch en pragmatisch te werk en is 
ons handelen afgestemd op zeer specifieke behoeften.  
Behouden: Ons voornaamste doel is het helpen van de student bij alles wat hij/zij beschouwt 
als een belemmering ten aanzien van zijn of haar opleiding. Hieronder vallen vaak een 
aantal van de volgende diensten:  
• Met betrekking tot het behouden van een opleiding richten we ons vaak op 
studievaardigheden en -technieken en het aanbrengen van structuur door middel van 
studieschema’s.  
• We communiceren met, en verwijzen de studenten door naar onderwijsexperts in 
nabijgelegen kantoren zodat onze studenten hun voordeel kunnen doen met hun expertise 
aangaande studietechnieken, het verminderen van examenangst en het verbeteren van 
sociale vaardigheden.  
• We zijn ons sterk bewust van het feit dat studenten in onze doelgroep, over het geheel 
genomen, een slechtere lichamelijke gezondheid hebben en dus helpen wij onze studenten 
ook vertrouwd te raken met sportfaciliteiten. We bieden onze studenten zelfs vrije toegang 
tot vijf door SiB gerund grote sportscholen en gaan vaak met hen mee naar deze faciliteiten 
zodat zij zich meer op hun gemak voelen bij het doen van dingen die andere studenten als 
vanzelfsprekend beschouwen. Eén student die nu is afgestudeerd is deskundig op het 
gebied van lichaamsbeweging en buitensport. In de lente van 2014 hebben we hem 
aangenomen voor het opzetten en geven van trainingssessies, zowel in de sportscholen als 
in en rond Bergen (bergbeklimmen, joggen/hardlopen en kampeertochten).  
• Sommige studenten vragen om hulp bij de communicatie met relevante 
instellingen/afdelingen/medewerkers over bijvoorbeeld het organiseren van hun 
onderwijsprogramma, bijzondere behoeften, etc. Wij vragen studieadviseurs dan of we 
aanwezig mogen zijn bij zulke gesprekken. Dit geeft veel studenten zelfvertrouwen en een 
gevoel van zekerheid ten aanzien van hun vooruitgang. Over het geheel genomen staan 
studieadviseurs positief tegenover onze aanwezigheid en komen beide partijen (student en 
onderwijsinstelling) tot overeenstemming over de situatie.  
• We helpen studenten bij het aanvragen van specifieke examenondersteuning, zoals extra 
tijd, privéruimten of het vervangen van mondelinge door schriftelijke examens. Tot op heden 
zijn deze voorzieningen, mits op tijd aangevraagd,  zonder enige discussie gerealiseerd. 
• We geven rondleidingen in de stad en op het universiteitsterrein om studenten zo te helpen 
mentale kaarten van hun onderwijsomgeving (veel universiteitsgebouwen en dependances 
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van (hoge)scholen staan in de binnenstad) te ontwikkelen. We helpen studenten bij het 
vinden van faciliteiten, zoals kantines, kantoren, studentenorganisaties, etc.  
• We organiseren maandelijkse sociale bijeenkomsten met hapjes en drankjes. Hoewel de 
meeste van onze studenten vragen om individuele hulp vinden velen het erg leuk anderen te 
zien tijdens open sociale bijeenkomsten. Het ontmoeten van andere studenten die zich in 
dezelfde situatie bevinden creëert een gemeenschapsgevoel. Soms gebruiken we deze 
groepen om experts van buitenaf uit te nodigen, relevante bureaucraten die onze studenten 
belangrijke informatie kunnen verschaffen.  
• We organiseren kerstdiners, een traditie in Noorwegen, ofwel hier in het Studentencentrum, 
ofwel in restaurants die traditionele Noorse kerstgerechten serveren. 
• De meeste studenten vragen om regelmatige “ondersteuningsgesprekken” gedurende hun 
gehele studietijd en deze gesprekken vormen onze voornaamste functie. 
 
6. Evaluatie (Ervaringen en resultaten)  
Elke evaluatie van onze Begeleid Leren-dienst dient zich te richten op de vraag of studenten 
diensten ontvangen die hen helpen helpen hun doelen te bereiken. Wij schrijven een student 
geen specifieke onderwijspaden voor en doen zelfs geen voorstellen met betrekking tot 
opleidingsmogelijkheiden, tenzij hij/zij om begeleiding vraagt. Hoewel Begeleid Leren 
technisch gezien onder Begeleid Werken valt, zijn wij niet direct bezig met de vraag wat de 
student na voltooiing met zijn/haar opleiding wil gaan doen. We helpen studenten echter wel 
bij het vinden van passende werkbemiddelaars gedurende een periode van zes maanden 
nadat ze hun diploma hebben gehaald. Wij werken volgens genoemde definitie van Begeleid 
Leren en vragen ons tegen deze achtergrond af of we in staat zijn de student te helpen te 
komen waar hij/zij naartoe wil, of dat nu het volgen en afronden van een paar vakken puur uit 
interesse is, of  een opleiding op masterniveau of doctoraal niveau. Wij fungeren daarom niet 
als een poortwachter of toezichthouder ten aanzien van onderwijsinstellingen.  
 
Begeleid Leren Bergen is, vanaf het begin in 2006, een “populaire” dienst geweest, met meer 
vraag dan aanbod. We bemerkten al snel dat onze studenten hun plek in ons Begeleid 
Leren-programma graag wilden behouden en dat ons programma daarin afweek van andere 
programma’s voor jonge mensen met psychische beperkingen waar deelnemers vaak 
vroegtijdig mee stoppen. Om Begeleid Leren-diensten te kunnen beoordelen aan de hand 
van meer dan anekdotisch bewijs, voerden we een 2010 een zogenaamde “interne 
evaluatie” uit. We stelden studenten vier eenvoudige vragen, twee aangaande persoonlijke 
informatie en twee die hier relevant zijn: (1) Wat betekent je opleiding in het hoger onderwijs 
voor je? en (2) Wat betekent Begeleid Leren voor je? Tweederde van onze studenten deed 
aan de evaluatie mee. Dit is een greep uit de antwoorden die gegeven zijn in deze eerste 
interne evaluatie:  
• Man, 33 jaar oud, die Biologie aan de Universiteit van Bergen (UiB) studeert  
(1) Mijn studie is één van de weinige positieve activiteiten in mijn leven. Het succesvol 
leren van nieuwe dingen helpt mij in een betere toekomst te geloven.  
(2) Begeleid Leren verlaagt de drempel ten aanzien van mijn deelname aan het hoger 
onderwijs door mij meer geloof in mezelf te geven waardoor ik meer gemotiveerd ben te 
slagen.  
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• Vrouw, 35, HBO Verpleegkunde, Hogeschool van Bergen  
(1) Onderwijs geeft me de kans verder te komen in het leven en er uiteindelijk voor te 
zorgen dat ik niet meer afhankelijk ben van de staat. Studeren is een betekenisvolle activiteit 
en als zodanig verhoogt het mijn levenskwaliteit en vergroot het mijn zelfvertrouwen.  
(2) Begeleid Leren biedt me de zekerheid door te zetten  wanneer ik aan mezelf twijfel. 
Ook krijg ik emotionele ondersteuning en helpt de dienst mij me te focussen op mijn studie.  
 
• Man, 31, masteropleiding Natuurkunde aan de UiB  
(1) Mijn studie verbreedt mijn horizon en geeft betekenis aan mijn dagelijks leven. 
Zonder een langetermijndoel lopen mijn dagen in elkaar over en verliest tijd haar betekenis.  
(2) Begeleid Leren biedt begrip en hulp bij het omgaan met aspecten van mijn 
aandoening die zelden aandacht krijgen. Het beste aan Begeleid Leren is voor mij hun 
geduld en vermogen mijn problemen te begrijpen. Ze behandelen me als een medemens.  
 
• Man, 32, bacheloropleiding Biologie  
(1) Mijn opleiding is belangrijk voor me. Door een zware depressie en een angststoornis 
kon ik na de middelbare school niet verder leren zoals de bedoeling was. Ik heb een tijdje 
geprobeerd te werken, maar moest daar uiteindelijk mee stoppen. Toen ik 29 was hoorde ik 
over Begeleid Leren. Nu ben ik vastbesloten mijn master Biologie te halen, ook al duurt het 
misschien wat langer dan normaal is.  
(2) Begeleid Leren betekent veel voor me. Het contact met Begeleid Leren geeft me een 
gevoel van zekerheid in mijn dagelijkse strijd. Mijn begeleider begrijpt mijn problemen en zijn 
steun is van essentieel belang geweest in moeilijke tijden. De gesprekken die we hebben 
gevoerd hebben me meer inzicht gegeven in de aard van mijn problemen en  meer kracht 
gegeven voor de toekomst. Ik heb ook hulp gekregen bij het vinden van relevante diensten 
en zelfs bij het invullen van formulieren zodat ik bijzondere ondersteuning kan krijgen tijdens 
de examenperiode. Mijn toekomst ziet er nu beter uit en dat komt grotendeels door Begeleid 
Leren.  
 
• Vrouw, 32, masterstudie Geschiedenis  
(1) Hoger onderwijs is mijn venster op de rest van de wereld. Ik word uitgedaagd en 
moet omgaan met andere mensen dan die mijn naaste familieleden. Ik ben nu veel minder 
geïsoleerd. Ik kan iets studeren wat ik echt interessant vind en  wat me hopelijk kans geeft 
op een normale baan. De Begeleid Werken -diensten die ik eerder heb geprobeerd vonden 
alleen werk voor me dat niet aansloot op mijn interesses of vaardigheden.  
(2) Begeleid Leren motiveert me om het nog een keer te proberen. De gesprekken met 
mijn begeleider zijn bijzonder nuttig en ik word als een gelijke behandeld. Ik heb een 
hernieuwde wil mijzelf te verbeteren. Soms heb ik praktische hulp nodig en mijn begeleider 
helpt me dan graag, ook buiten zijn kantoor.  
• Vrouw, 29, masterstudie Informatietechnologie  
(1) Ik begin eindelijk de hoop te krijgen dat mijn opleiding zal leiden tot een baan die ik 
leuk vind.  
(2) Zonder Begeleid Leren was ik niet in staat geweest weer te gaan studeren.  
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Evaluaties als deze laten het belang zien van het hoger onderwijs, als een “venster” op de 
toekomst, als een verbreder van de “horizon” en als een mogelijkheid zelvertrouwen (terug) 
te krijgen in een reguliere, niet stigmatiserende omgeving. Als een arena voor herstel zien wij 
hier dat individuen weer hoop krijgen en een leven na de opleiding voor zich zien. Dus ook al 
bieden we niet per se Begeleid Werken-diensten, we zien dat studenten automatisch een 
verband leggen tussen zelfontwikkeling en hun wens deel te nemen aan de samenleving na 
het behalen van hun diploma--net als andere studenten.  
 
Ten tijde van deze interne evaluatie heeft Begeleid Leren Bergen geholpen bij het opzetten 
van zes andere zusterprojecten op andere plekken in Noorwegen met grote 
studentenpopulaties. Wij fungeerden als adviseurs en raadden hen aan hun eigen interne 
evaluaties uit te voeren. De uitkomsten van hun evaluaties komen overeen met onze eigen 
resultaten.  
 
In 2012, toen het Nationaal Strategisch Plan bijna ten einde kwam, wilde de Noorse Raad 
voor Arbeid en Sociale Integratie (NAV) een onafhankelijke evaluatie van projecten in het 
gehele land laten uitvoeren. Het onafhankelijke onderzoekscentrum UniHelse & Uni 
Rokkansneteret kwam met het beste voorstel voor deze onderneming en zij voltooiden hun 
rapport Begeleid Leren: Een evaluatie door NAV, in 2012 (Haugland et al., 2012). Zeven 
bestaande Begeleid Leren-programma’s in verschillende fases van ontwikkeling in zeven 
stadslocaties met studentenpopulaties werden geëvalueerd met betrekking tot hun 
organisatiemodel, dienstenaanbod en tevredenheid van studenten. De voornaamste 
uitkomsten van deze nationale evaluatie kunnen als volgt worden samengevat:  
• Begeleid Leren in Noorwegen moet een permanente voorziening worden en beschikbaar 
gemaakt moeten worden voor meer studenten.  
• Voorlopige resultaten van de evaluatie wijzen erop dat Begeleid Leren middelen uit andere 
gezondheidsdiensten en sociale diensten vrijmaakt. Hoe meer ze hun studentrol leren 
beheersen en zo meer zelfvertrouwen krijgen en  meer zelfredzaam worden, hoe minder 
studenten gebruikmaken van andere diensten. Deze bevinding wijst op het mogelijke belang 
van een economische samenwerking tussen de ministeries van onderwijs, gezondheid en 
arbeid.  
• Ervaringen met Begeleid Leren in Noorwegen overlappen tot nu toe met onderzoek in 
andere landen, wat erop wijst dat studenten met psychische beperkingen hun studie af 
kunnen maken wanneer hun recht op ondersteuning gewaarborgd wordt en het juiste type 
ondersteuning beschikbaar is.  
• Studenten benadrukken het belang van de relationele vaardigheden en langdurige 
stabiliteit/beschikbaarheid van de Begeleid Leren-medewerker. Studenten formuleren dit 
vaak op een wijze die overeenkomt met wat in de psychotherapie “interpersoonlijke 
vaardigheden” wordt genoemd.  
  
Deze uitkomsten, van zowel interne als onafhankelijke evaluaties, onthullen--op zijn 
allerminst--een grote onvervulde bestaande behoefte onder studenten en potentiële 
studenten aan Begeleid Leren-diensten. Begeleid Leren heeft een korte geschiedenis in 
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Noorwegen en slechts enkele mensen houden zich bezig met haar interne werkwijze en het 
realiseren van bestuurlijke verankering. De uitzonderlijk positieve resultaten van de 
onafhankelijke evaluatie lijken tegelijkertijd ook de consolidering en verdere ontwikkeling van 
Begeleid leren te bemoeilijken, simpelweg omdat zaken als eigendom, bureaucratische 
verantwoordelijkheid en professioneel leiderschap een rol gaan spelen wanneer men 
verwacht dat een  dergelijke dienst gaat groeien en een permanente plek in gaat nemen 
binnen een ministerie/overheidsafdeling. Dus wachten we op het definitieve besluit van de 
commissie die zich over de toekomst van Begeleid Leren buigt.  
 
7. Succesfactoren  
Afgaande op onze ervaring tot nu toe, kan “succes” veel verschillende dingen betekenen 
voor verschillende mensen, en spelen organisatorische factoren, sociale/maatschappelijke 
factoren en persoonlijke factoren allemaal een rol (deze zijn behandeld in de sectie over 
belemmeringen en faciliterende factoren). Begeleid Leren Bergen als herstelgerichte dienst 
is tot stand gekomen door een reeks gebeurtenissen, veroorzaakt door enthousiaste 
individuen, op een gunstig moment binnen de brede context van de behoefte van de 
samenleving een oplossing te vinden voor het stijgend aantal jonge mensen met een 
chronische beperking.  
 
Wat betreft het helpen van studenten in een “niet stigmatiserende omgeving” hebben we 
bewijs dat het feit dat we ons bevinden op het universiteitsterrein, tussen bestaande 
studentenwelzijnsdiensten, hier in grote mate aan bijdraagt. Studenten geven aan dat ze 
beter in staat zijn mee te draaien in het studentenleven in het algemeen, dat  ze beter op de 
hoogte zijn van onze diensten en er vaker gebruik van maken en dat zij zich hierdoor meer 
“gewone” studenten voelen. De meeste Begeleid Leren-studenten hebben in het verleden 
vaak te maken gehad met instellingen in de gezondheidszorg of maatschappelijk werkers die 
over het algemeen alleen hun beperking als criterium hanteerden in hun zoektocht naar 
geschikte interventies. Ook al werd van deze interventies gedacht dat zij het beste voor hen 
waren, het bleven  interventies waar zij zelf niet voor gekozen hadden. Studenten vinden dat 
onze diensten dit patroon doorbreken en voelen zich meer op hun gemak en sterker 
wanneer ze aangespoord worden zelf te besluiten van welke door ons geboden interventies 
ze gebruik willen maken. Ze voelen minder schaamte als ze ons kantoor binnengaan.  
 
Hoewel we een op het universiteitsterrein gevestigde Begeleid Leren-dienst zijn beschouwen 
we onszelf ook als een mobiele dienst, omdat we, overeenkomstig de wensen van de 
studenten, deelnemen aan zowel gesprekken met medewerkers in de onderwijsinstelling als 
aan gesprekken met medewerkers in de gezondheidszorg, van de NAV, etc.  
 
Wanneer we de reacties van studenten op onze diensten als betrouwbare bronnen van 
informatie beschouwen, zien we dat studenten aangeven dat ze tijdens hun opleiding 
behoefte hebben aan relationele stabiliteit en een gevoel van verbondenheid. Sommigen 
hebben de ondersteuning van de begeleider gedurende hun gehele studietijd nodig, terwijl 
anderen slechts sporadisch hulp nodig hebben. Flexibiliteit, emotionele beschikbaarheid en 
kennis van psychische beperkingen worden als minimaal vereiste eigenschappen van 
118 
 
Begeleid Leren-begeleiders genoemd. Wij hebben individuele dienstverlening tot het centrale 
element van Begeleid Leren Bergen gemaakt, aangezien hierom vanaf het begin gevraagd 
werd door onze studenten en omdat het belang hiervan onderstreept wordt in de literatuur 
over zowel Begeleid Leren als herstel.  
 
In onderzoeken naar de effectiviteit van Begeleid Leren wordt vaak gesproken over het 
zorgwekkend grote aantal studenten dat vroegtijdig met hun opleiding in het hoger onderwijs 
stopt tijdens de periode waarin de onderzoeken plaatsvonden. Verlatingspercentages van 
wel 40% zijn niet ongebruikelijk in onze doelgroep. Op dit moment beschikt Begeleid Leren 
Bergen niet over de middelen die nodig zijn om onderzoek te kunnen doen, aangezien onze 
medewerkers het zo druk hebben met dagelijkse ondersteuningsdiensten dat deze alle 
werkuren in beslag nemen. Hoewel we momenteel geen kwantitatieve gegevens hebben om 
onze hypothesen hierover te ondersteunen, zijn wij van mening dat het voorzien in de 
specifieke behoeften van het individu en relationele capaciteit  studenten motiveren en zo 
gevoelens van wanhoop tegengaan. Wij hebben een zeer laag verlatingspercentage en 
denken dat dit komt doordat wij over de gehele linie het belang van de relationele band voor 
het behouden van vertrouwen in de toekomst en hoop op betere tijden benadrukken. We 
citeren Anthony (2002): “Universeel in het concept rerstel is het idee dat een persoon of 
personen op wie men kan vertrouwen in tijden van nood van fundamenteel belang is.” Dit 
“axioma” wordt weerspiegeld in de verzamelde reacties van onze studenten. Het lijkt de 
meest belangrijke ondersteunende factor voor de studenten te zijn.  
 
Om onze scherpheid in dit opzicht te behouden, doen we aan interne supervisie en bekijken 
we zelf kritisch hoe we van invloed zijn op de vooruitgang van onze studenten.  
 
Onze studenten worstelen voortdurend met het dilemma hun beperking wel of niet bekend te 
maken. Stigmatisering is een zeer echt fenomeen voor onze doelgroep en ondanks een 
kleine mate van vooruitgang op het gebied van wetgeving is stigmatisering diep 
doorgedrongen in de ziel van onze westerse samenlevingen. De angst voor openheid geven 
op zich vormt zelfs vaak al een belemmering ten aanzien van het aanpreken van 
beschikbare hulpbronnen. Succes houdt voor sommigen dan ook in het verminderen of 
overwinnen van hun door de beperking veroorzaakte angst en schaamte. Door fysieke en 
administratieve integratie van onze diensten binnen bestaande studentenwelzijnsdiensten 
wordt het normaler om hulp te vragen en wordt de drempel om dit daadwerkelijk te doen 
lager.  
 
Bepalen wat wel en wat niet werkt is een moeilijke taak in dit vakgebied. Evidence-based 
practice (EBP) is de verwachte standaard, terwijl veel van onze dagelijkse activiteiten niet in 
analyseerbare statistieken te gieten zijn --hoewel we met meer middelen ongetwijfeld meer 
resultaten van onze praktijk zouden kunnen kwantificeren, iets wat we in de toekomst graag 
op nationaal niveau willen doen. Voorlopig zijn de hier genoemde succesfactoren nog 
gebaseerd op zogenaamd “practice-based evidence” (PBE).  
Terugkijkend kunnen we vaststellen dat bepaalde organisatorische factoren en 
omgevingsfactoren voor een succesvolle eerste fase van Begeleid Leren Bergen hebben 
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gezorgd. De belangrijkste hiervan waren (1) een aantal toegewijde individuen die Begeleid 
Leren voor onze doelgroep hebben gepromoot, veel van hen met ervaring, en dus ook 
netwerken, binnen de  gezondheidszorg, met de begeleiding van studenten in het hoger 
onderwijs, gezondheidsbevordering en de eerstelijns zorg, (2) een zoektocht op nationaal 
niveau naar nieuwe, maar “bewezen” diensten voor onze doelgroep die snel opgezet zouden 
kunnen worden als proefprojecten, (3) onmiddelijke administratieve en fysieke integratie in 
bestaande laagdrempelige studentenwelzijnsdiensten op het universiteitsterrein, (4) de 
ontwikkeling van een netwerk van Begeleid Leren-zusterprojecten verspreid over heel 
Noorwegen dat zorgde voor een noodzakelijk netwerk van professionals die jaarlijks 
bijeenkwamen om Begeleid  Leren te versterken en tot een legitieme studentendienst te 
ontwikkelen, (5) positieve berichtgeving in de media, in nationale en lokale kranten, 
studentenkranten en radiointerviews en (6) professionele autonomie, waardoor die Begeleid 
Leren-principes die als meest belangrijk beschouwd werden voor studenten in het hoger 
onderwijs in Noorwegen als geheel en Bergen in het bijzonder hier op onze situatie 
aangepast en toegepast konden worden.  
 
8. Risicofactoren  
Risicofactoren voor de individuele student zijn in eerdere secties behandeld. Angst voor 
stigmatisering, De angst voor stigmatisering, een gebrek aan integratie in de 
onderwijsomgeving en symptomen die verband houden met de psychische beperking zelf 
(anhedonie, cognitieve stoornissen, bijwerkingen van medicijnen, etc.) kunnen, samen of 
gecombineerd, academische vooruitgang in de weg staan.  
 
Wat betreft risicofactoren voor Begeleid Leren Bergen als een dienst, risicofactoren die 
uiteindelijk de levensvatbaarheid van de dienst beïnvloeden, zien we vooral 
politieke/economische/maatschappelijke factoren. Zonder een ondersteunende omgeving op 
alle noodzakelijke niveaus, van de plaatselijke projectarena tot de hoogste 
ministeriële/bureaucratische niveaus kunnen Begeleied Leren-diensten niet gedijen. Hoewel 
we onze eerste projecten te danken hebben aan iedereen die in het begin betrokken was bij 
de realisatie van Begeleid Leren, moet het feit dat geen van de succesvolle Begeleid Leren-
projecten in Noorwegen tot nu toe permanent verankerd is in deze fase als risicofactor 
worden beschouwd. Het volgen van hoger onderwijs is een lang proces voor iedere student. 
De financiering van Begeleid Leren is van begroting tot begroting een beproeving geweest. 
Wanneer we geloof hechten aan hetgeen de studenten ons vertellen over wat zij 
beschouwen als van essentieel belang voor zichzelf, namelijk het vertrouwen in een stabiele 
relatie met de begeleider gedurende hun gehele studie, dan moeten wij hen ook kunnen 
verzekeren dat wij aanwezig zijn zolang ze ons nodig hebben. Niet weten of wij jaarlijks wel 
of niet zullen “overleven” is funest voor het vertrouwen dat we juist moeten opwekken bij 
deelnemers. Zonder dit vertrouwen zullen velen het risico niet durven nemen hun aspiraties 
ten aanzien van onderwijs nieuw leven in te blazen. Bovendien, en even belangrijk, dient de 
Begeleid Leren-medewerker ook genoeg werkzekerheid te hebben om zijn/haar tijd in deze 
nieuwe onderneming te willen investeren. Het ontwikkelen van een nieuw kennisgebied en 
een dienst rond deze kennis kan niet op een efficiënte wijze gedaan worden wanneer 
cultuurdragers het vertrouwen verliezen en een andere baan gaan zoeken. In tegenstelling 
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tot andere beroepen in de gezondheidszorg zijn er geen  (beroeps)onderwijsinstellingen die 
Begeleid Leren-medewerkers leveren voor de arbeidsmarkt. Het kleine aantal Begeleid 
Leren-consulenten dat tot nu toe hun tijd en energie in dit initiatief hebben gestoken dient 
daarom gekoesterd  te worden willen deze diensten consequent vertrouwen inboezemen en 
een zekere mate van professionaliteit uitstralen.  
 
Een andere risicofactor, één met een paradoxaal karakter, is dat Begeleid Leren Bergen nu 
zo gewild is dat we de diensten niet kunnen verlenen aan degenen die erom vragen. We 
hebben nu zelfs een wachtlijst van één tot twee jaar, een onhoudbare situatie voor het 
individu voor wie onmiddellijke hulp van essentieel belang zou kunnen zijn. Dit is frustrerend 
voor de student in kwestie, voor ons en voor de netwerkpartners met wie we samenwerken. 
We zijn te populair geworden, althans uit oogpunt van de beschikbare middelen, middelen 
die toegewezen waren voor een “proefproject” met zo’n 18 deelnemers. Op dit moment 
werken we met 38 deelnemers.  
 
Elk officieel persoon dat een belangrijke positie ten opzichte van de student inneemt kan een 
risicofactor zijn. Hoewel de universiteitsomgeving, met haar docenten, medestudenten en 
administratief medewerkers het vaker wel dan niet goed bedoelt en zeer behulpzaam is, zijn 
er ook mensen die niet begrijpen hoe ze met onze studenten moeten samenwerken. Soms 
ontmoeten we mensen in hoge functies die stigmatiserende attituden en gedrag naar onze 
studenten toe tentoonspreiden, of dat nu bewust is of niet. Casemanagers bij de NAV, de 
bewakers van de rechten van burgers, gedragen zich soms op een onbegrijpelijke manier en 
vergroten zo de (economische) onzekerheid van de student. Verschillende casemanagers in 
dezelfde functie kunnen tot zeer uiteenlopende conclusies komen.  
 
Momenteel zijn er geen specifieke wettelijke bepalingen ten aanzien van Begeleid Leren in 
Noorwegen. Er zijn wel bepalingen voor Begeleid Werken en wij opereren min of meer in 
overeenstemming met deze regels. Wij beschouwen dit als een risicofactor simpelweg 
omdat, hoewel de theoretische/ideologische grondslagen hetzelfde zijn, het voltooien van 
een studie in het hoger onderwijs en het vinden van een baan door middel van 
arbeidsbemiddeling en loopbaanadvies twee verschillende dingen zijn, die om trajecten van 
verschillende duur vragen en verschillende uitdagingen bieden. Zoals eerder vermeld, hopen 
wij in de toekomst stevig verankerd te zijn binnen het Ministerie van Onderwijs, als een 
permanente dienst voor studenten zoals bepaald in de wet van 2009.  
 
9. Toekomst  
Begeleid Leren Bergen heeft een financieringsgarantie voor geheel 2015 gekregen, de duur 
van het ImpulSE-project. Technisch gezien heeft geen ander Begeleid Leren-project in 
Noorwegen een financieringsgarantie na 2014. Daarom hebben we slechts voorzichtige 
plannen voor de toekomst. Begeleid Leren Noorwegen heeft met het ontwikkelen van een 
vakgebied lovenswaardig werk verricht. Er zijn talloze projecten bedacht om deze 
ontwikkeling te bevorderen, maar we kunnen eenvoudigweg niet beginnen met, bijvoorbeeld, 
het ontwikkelen van gestandaardiseerde catalogiserings-/beoordelingsinstrumenten, om 
maar een project te noemen, wanneer we niet zeker weten of we zullen blijven bestaan en 
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zonder de hulpbronnen die nodig zijn om onze bestaande studenten te helpen.  
 
We hopen dat het ImpulSE-project zal fungeren als een “succesfactor” met betrekking tot de 
verankering, uitbreiding en ontwikkeling van Begeleid Leren-diensten in Noorwegen. We 
citeren Anthony (2002) nogmaals: “Wat niet onderzocht kan worden is of 
rehabilitatiediensten wel of niet aangeboden zouden moeten worden aan mensen met 
psychiatrische beperkingen. Of we hechten als samenleving waarde aan en geloven in de 
mogelijkheid tot rehabilitatie voor mensen met psychiatrische beperkingen, of we doen dat 
niet. Dat is een kwestie van humanisme en niet van empirisme.”  
 
3.5.3 Associação para o Estudo e Integração Psicossocial (AEIPS) –  Begeleid Leren-
Programma  
1. Inleiding en samenwerkende organisaties  
In Portugal is er geen specifiek overheidsprogramma of specifieke wetgeving met betrekking 
tot Begeleid Leren voor mensen met psychische aandoeningen en geen specifieke 
financiering voor Begeleid Leren-programma’s.  
In 2008 is er een wet goedgekeurd die gelijke kansen bevordert en zowel onderwijs als 
inclusieve en democratische scholen gericht op het academische succes van kinderen en 
jonge mensen belangrijk acht. Deze wet (3/2008 van 07 Januari) bepaalt dat de Student met 
Speciale Onderwijsbehoeften-status (SESN) toegepast dient te worden binnen het 
basisonderwijs en voortgezet onderwijs.  
 
Deze status geeft recht op gespecialiseerde ondersteuning, zoals bijvoorbeeld aanpassing 
van strategieën, hulpbronnen, inhoud, procedures en instrumenten, maar ook het gebruik 
van ondersteunende technologieën. Omdat er geen specifieke wetgeving voor studenten met 
bijzondere behoeften in het hoger onderwijs bestaat is deze status in verschillende 
interpretaties en vormen overgenomen door universiteiten.  
 
Vanwege het gebrek aan specifieke programma’s ter ondersteuning van mensen met 
psychische beperkingen met betrekking tot het verkrijgen van toegang tot onderwijs, 
implementeerde AEIPS (Associação para o Estudo e Integração Psicossocial), een 
particuliere non-profitorganisatie opgericht door een groep professionals, families en mensen 
met psychische beperkingen, in 2001 het eerste Begeleid Leren-programma voor mensen 
met psychische aandoeningen.  
 
Dit programma biedt een aantal ondersteuningsdiensten gericht op het kiezen, verkrijgen en 
behouden van een opleiding op alle onderwijsniveaus (alfabetiseringscursussen, 
basisonderwijs en voortgezet onderwijs, hoger onderwijs-bachelor-/masterniveau en 
doctoraal niveau) en creëert op deze manier schakels met de gemeenschap alsook sociale 
integratie en schoolintegratie. Met de juiste ondersteuning zijn studenten in staat hun 
opleidingsdoelen te bereiken (Unger, 1998).  
 
2. Geschiedenis van het programma  
Na de creatie in 2001 van het Begeleid Leren-programma dat als doel had alle deelnemers 
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die hun academisch onderwijsniveau wilden verhogen toegang tot scholen in de 
gemeenschap te bieden, stelde AEIPS samen met onderwijs- en cursuscentra, maar ook 
met scholen en universiteiten, een aantal protocollen op om zo ondersteuning te kunnen 
bieden aan studenten en als vraagbaak te kunnen fungeren voor docenten en scholen om zo 
het academische succes van studenten te waarborgen.  
 
Er waren twee sleutelmomenten met betrekking tot de invoering van Begeleid Leren in 
Portugal: Het eerste was in 2004, toen AEIPS de internationale conferentie “Participatie en 
empowerment van mensen met psychische aandoeningen en hun familie,” organiseerde, 
waar onder andere Lies Korevaar sprak over “Het Begeleid Leren-programma in Rotterdam” 
en Ana Franco en Fatima Freitas een presentatie hielden met de titel “Een kans om terug te 
gaan naar school: model voor onderwijsondersteuning voor personen met een psychische 
aandoening”. Het tweede sleutelmoment was in 2007, toen AEIPS een Begeleid Leren-
conferentie genaamd “Begeleid Leren: onderwijsondersteuning voor jongeren en 
volwassenen met een psychische aandoening in het lager, middelbaar en hoger 
onderwijs”organiseerde met als belangrijkste sprekers Steve Szivalgyi en Judith Cook.  
 
3. Filosofie, missie en principes  
Programma’s die onderwijsondersteuning bieden zijn een belangrijke hulpbron voor mensen 
met psychische beperkingen, omdat ze het hen mogelijk maken weer naar school te gaan en 
hen ondersteunen in reguliere onderwijsomgevingen. Begeleid Leren-programma’s 
bevorderen integratie op scholen en universiteiten en zijn gebaseerd op een 
empowermentperspectief (Ornelas, 2008).   
 
Het verwerven van nieuwe kennis en het behalen van betere diploma’s zijn essentiële 
factoren met betrekking tot het vergroten van de kans op werk en het opbouwen van een 
carrière. Andere positieve gevolgen van het volgen van een opleiding in een reguliere 
onderwijsomgeving zijn de ontwikkeling van nieuwe sociale relaties met collega’s en 
docenten, het vergroten van het zelfvertrouwen en persoonlijke kracht en het ontwikkelen 
van een nieuwe persoonlijke identiteit (van de rol van patiënt naar de rol van student), 
allemaal zaken die bijdragen aan het herstelproces (Frado, 1993; Ornelas, 2008; Pomeroy & 
Pape, 1999).  
 
Het doel van het Begeleid Leren-model is het bevorderen van de integratie van mensen met 
psychische beperkingen die weer willen gaan studeren in een onderwijsomgeving waarin ze 
het leven kunnen ervaren als studenten, en niet als psychiatrisch patiënten (Bellamy & 
Mowbray, 1998).  
 
Begeleid Leren wordt omschreven als onderwijs in geïntegreerde omgevingen voor mensen 
met psychische beperkingen die weer naar school willen gaan,  maar voortdurende 
ondersteuningsdiensten nodig hebben om succesvol te kunnen zijn in de onderwijsomgeving 
(Unger, 1990).  
Het Begeleid Leren-programma van AEIPS heeft als missie het algehele onderwijsresultaat 
mensen met een psychische beperking op alle onderwijsniveaus en in reguliere 
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onderwijsomgevingen te verbeteren. Een beter diploma geeft deelnemers meer kans op 
betere banen op de open arbeidsmarkt. 
 
De doelstellingen van het programma zijn: Het helpen van deelnemers bij het kiezen van een 
onderwijsproject en de aanmelding voor een dergelijk onderwijsproject; het helpen van 
deelnemers toegang te verkrijgen tot scholen en universiteiten in de gemeenschap en het 
bieden van een ondersteuningsdienst die bijdraagt aan succesvolle onderwijsprojecten. 
 
De waarden van het programma liggen op gebieden als: het gebruik van hulpbronnen, zoals 
bijvoorbeeld toegang tot bibliotheken, studieruimtes, etc.; voortdurende (interne en/of 
externe) ondersteuning die binnen of buiten de school geboden kan worden door middel van 
praatgroepen, ondersteuning bij het invullen van aanmeldingsformulieren, etc.; het 
individualiseren van ondersteuning door deze af te stemmen op de behoeften en 
vaardigheden van de student; toegang tot scholen en leeromgevingen door middel van het 
delen van informatie over opleidingsmogelijkheden en coördinatie van diensten om zo de 
natuurlijke ondersteuning en het academische succes te vergroten.  
 
4. Deelnemers  
De deelnemers aan Begeleid Leren-programma’s zijn mensen met psychische problematiek 
die aangesloten zijn bij AEIPS, ouder zijn dan 18 jaar en van plan zijn een opleidingsdoel na  
te streven. In 2013 bood het Begeleid Leren-programma ondersteuning aan 16 studenten bij 
het kiezen, verkrijgen en behouden van onderwijsprojecten: negen studenten in het hoger 
onderwijs, één student in het voortgezet onderwijs, vier studenten in het basisonderwijs en 
twee studenten in korte cursussen.  
 
5. Diensten en activiteiten  
Dit programma biedt drie typen ondersteuning: 
A. Individueel educatief programma;  
B. Leerlingengroep en studentengroep;  
C. Vrij studeren en begeleid studeren.  
 
A. Individueel educatief programma  
Sluit aan op de individueel geboden ondersteuning om er zo voor te zorgen dat de student 
toegang verkrijgt tot het educatieve programma van zijn/haar keuze en hij/zij dit programma 
afrondt. Deze ondersteuning wordt op verschillende niveaus geboden:  
• De keuze van het onderwijsprogramma, het analyseren van de vroegere 
schoolcarrière, het stellen van onderwijsdoelen en het opstellen van het individuele 
onderwijsplan;   
• Toegang tot school: ondersteuning tijdens de aanmeldingsprocedure, aanvragen voor 
studiebeurzen, de keuze van routes en wijze van vervoer naar school; 
• Coördinatie van hulpbronnen en voortzetting van het onderwijsprogramma: 
aanpassingen binnen de school (met de toestemming of op verzoek van de student) 
en buiten de school.  
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B. Leerlingengroep en studentengroep  
Deze wekelijkse bijeenkomst is in het leven geroepen om te beantwoorden aan de behoeften 
van studenten. Samen met de deelnemers zijn een aantal doelen voor deze groep bepaald:  
• Het delen van en reflecteren op de schoolervaring en het onderwijs;  
• Het leren van notities maken en notities en informatie organiseren;  
• Het ontwikkelen van vaardigheden en studiemethoden;  
• Het stellen van doelen en bepalen hoe deze bereikt kunnen worden;  
• Het bespreken van manieren om met de druk van examens en beoordelingen om te 
gaan;  
• Het bespreken van de relatie met medestudenten en docenten;  
• Het elkaar bieden van effectieve ondersteuning bij het uitvoeren van werk.  
 
C. Vrij studeren en begeleid studeren  
Ons gemeenschapscentrum biedt studieruimten en middelen zoals computers, 
internettoegang en kopieerapparatuur. Elke student kan deze ruimten op afspraak gebruiken.  
Onder begeleid studeren valt ook een studieschema, een geïndividualiseerd 
ondersteuningsprogramma en  informatie over toegang tot andere hulpbronnen in de 
gemeenschap (bibliotheken, conferenties, studieplekken, etc.).  
Voorbeelden van diensten en activiteiten die wij bieden zijn:  
 
Op school:  
• ondersteuning bij het invullen van aanmeldingsformulieren  
• het verzamelen van informatie over en het aanvragen van financiële hulp voor 
studenten  
• het helpen van studenten bij het ontdekken en gebruiken van hulpbronnen op school 
(bibliotheek, kantine, studiebegeleider)  
• het praten met docenten en onderhandelen over redelijke aanpassingen  
• contact met de ondersteuningsdientst voor studenten  
Buiten school:  
• timemanagement en studeermethoden  
• het bieden van hulpmiddelen (studieruimten, internet, computers)  
• gebruik van gemeenschapsmiddelen (bibliotheken, conferenties)  
• studentengroep (wekelijkse bijeenkomst in het leven geroepen om zo op de 
behoeften van studenten in te kunnen spelen): het delen van ervaringen en 
ondersteunen van elkaar; effectief omgaan met tijd; ontwikkeling van 
studiemethoden; kiezen van vakken; voorbereiding op toetsen; huiswerk; relaties 
(medestudenten en docenten); probleeemoplossing).  
 
Een voorbeeld van een Begeleid Leren-plan dat een student heeft geholpen toegang te 
krijgen tot een masteropleiding Geografie en deze te behouden:  
1. Opstellen van een algemene planning met colleges, studeertijd en sport (joggen op 
het universiteitsterrein);   
2. Individuele wekelijkse gesprekken--“we hadden het over van alles, moeilijkheden met 
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integreren, mijn successen en minder goede momenten.”;  
3. Ondersteuning en supervisie bij het aanvragen van een studiebeurs;  
4. Samenwerking met het hoofd van het Ondersteuningskantoor voor 
Universiteitsstudenten om zo de Studenten met Bijzondere Behoeften-status te krijgen, die 
onder andere de volgende mogelijkheden biedt:  
a. Veranderingen met betrekking tot de gegeven tijd voor opdrachten;  
b. Examens kunnen doen in een aparte ruimte;  
c. Parttime kunnen studeren  
“Het is belangrijk hierbij te vermelden dat ik deze diensten niet nodig had, omdat de 
voornaamste  ondersteuning werd geboden door het Begeleid Leren-programma.”“  
5. Praatgroep--“Deelname aan de praatgroep was van essentieel belang, omdat ik er 
ervaringen kon delen en strategieën kon bepalen.”  
 
 
6. Evaluatie  
In 2011 is er een evaluatie uitgevoerd, om het tevredenheidsniveau van studenten ten 
aanzien van de diensten die geboden worden door het Begeleid Leren-programma te 
evalueren. Alle studenten (N=20) die meededen aan het programma vulden een vragenlijst, 
“Kwalitatieve Indicatoren  voor Gebruikers van Begeleid Leren-diensten”,  in die was afgeleid 
van “Kwalitatieve Indicatoren voor Gebruikers van Begeleid Werken-diensten”, een 
vragenlijst die ontwikkeld is in het kader van het Begeleid Werken Project van het EQUAL-
programma van de EU.  Er werd een Likert-schaal van 1 (nooit) tot 5 (altijd) gehanteerd, met 
vijf factoren: Uitnodigend, Zelfbeschikking, Integratie op school, Ondersteuning met 
betrekking tot het behouden van een opleiding, Rechten en Plichten. Het gemiddelde van de 
resultaten voor alle factoren was 4 of hoger dan 4, wat wil zeggen dat de studenten over het 
algemeen tevreden waren over de kwaliteit van het programma. 
 
7. Succesfactoren  
Dit type programma, dat de integratie van de deelnemers in de gemeenschap bevordert door 
hen de kans te bieden deel te nemen aan onderwijs in reguliere onderwijsomgevingen, zorgt 
ervoor dat nieuwe sociale rollen aangenomen kunnen worden: Van de gestigmatiseerde rol 
van psychiatrisch patiënt naar de gewaardeerde rol van student, op deze manier geeft 
onderwijs de student het gevoel iets bereikt te hebben en een doel te hebben (Unger, 1998).  
 
Een andere succesfactor heeft te maken met de actieve participatie van de student met 
betrekking tot het ontwikkelen van en het structuur aanbrengen in zijn/haar 
onderwijsprogramma, aangezien de student zelf alle beslissingen ten aanzien van zijn/haar 
programma neemt.  
 
De ondersteuning die geboden wordt op basis van individuele behoeften is ook van 
essentieel belang voor het succes van het programma, evenals het feit dat de student de 
kans krijgt zijn/haar sociale netwerk te vergroten. Dit zorgt voor een gevoel van hoop ten 
aanzien van de toekomst dat bijdraagt aan het herstelproces.  
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8. Risicofactoren  
1. Gebrek aan financiering voor Begeleid Leren-programma’s  
2. Financiële problemen van studenten  
3. Gebrek aan diensten die de integratie van studenten in de onderwijsomgeving 
bevorderen  
4. Gebrek aan effectieve aanpassingen  
 
9. Toekomst  
In Portugal heeft Begeleid Leren voor mensen met een psychische beperking nog een lange 
weg te gaan voor het een gangbare oplossing wordt met betrekking tot het voorkomen van 
vroegtijdige schoolverlating door studenten met psychische problemen.  
Er is nog steeds weinig tot geen communicatie tussen zorgverleners in de geestelijke 
gezondheidszorg en onderwijsomgevingen. Echter, met het ImpulSE-project willen we 
bewerkstelligen dat meer studenten in staat zijn toegang tot scholen te krijgen door middel 
van Begeleid Leren-programma’s. Verder zal de creatie van een nationaal en internationaal 
Begeleid Leren-netwerk ervoor zorgen dat het recht van mensen met psychische beperking 
om onderwijs te volgen aan reguliere scholen en universiteiten verspreid en bevorderd wordt.  
“Begeleid Leren vergroot carrièrekansen en bevordert onafhankelijkheid en herstel, en zou 
als dienst voor iedereen die erin geïnteresseerd is beschikbaar moeten zijn” (Unger, 1998).   
 
Deze programma’s zorgen voor meer mogelijkheden met betrekking tot deelname en succes 
op scholen en universiteiten en dragen zo bij aan een meer inclusieve samlenleving die 
diversiteit begrijpt, respecteert en waardeert (Ornelas, 2008).  
 
3.5.4 Begeleid Leren-diensten in Tsjechië: Ledovec, Práh en Boabab  
1. Samenwerkende organisaties en beschrijving van situatie  
Momenteel is de gehele Begeleid Leren-dienst in Tsjechië niet georganiseerd. De reden 
hiervoor is dat geen enkel ministerie (Ministerie van Sociale Zaken, Ministerie van 
Gezondheidszaken of Ministerie van Onderwijs) of ander civiel of lokaal bestuur 
systematische en financiële ondersteuning biedt. Verzoeken om subsidies van de EU zijn 
niet toegekend aan de programma’s die herhaaldelijk beschreven en voorgesteld zijn door 
Begeleid Leren-aanbieders.  
 
Op dit moment wordt er een klein aantal Begeleid Leren-diensten in uitgeklede vorm 
aangeboden door drie niet-gouvernementele non-profitorganisaties (NGO’s) - Ledovec in de 
regio Pilsner, Práh in Brno en omstreken en Baobab in Praag; ze houden zich alledrie bezig 
met het bieden van sociale diensten aan mensen met psychische beperkingen. Aan hen 
wordt Begeleid Leren-ondersteuning geboden die is afgestemd op hun huidige concrete 
situatie, (financiële) middelen, sterke punten en wettelijk bepaalde rechten. Geen van deze 
NGO’s rapporteren aan officiële instanties over de Begeleid Leren-diensten, die zijn 
ondergebracht bij andere diensten-- doorgaans sociale rehabilitatie- en adviesdiensten.  
 
Verder hebben de meeste (hoge)scholen en universiteiten zelf al een aantal programma’s 
opgezet die algemene ondersteuning bieden aan studenten met een beperking en zijn zij tot 
127 
 
het besef gekomen dat daar ook studenten met psychische problematiek tussen zitten. 
Niettemin hebben de scholen nog niet veel ervaring met betrekking tot het bieden van 
concrete ondersteuning aan deze doelgroep.  
 
Dus, momenteel opereren de Begeleid Leren-diensten zich in een soort grijs of 
“ondergronds” gebied. Het onderwerp Begeleid Leren bestaat niet op systeem- en 
staatsniveau, dus de vraag wie de voornaamste aanbieder van Begeleid Leren-diensten zou 
moeten zijn--NGO’s zoals tot op heden of scholen en onderwijsinstellingen in samenwerking 
met maatschappelijke diensten geboden door NGO’s-- of dat Begeleid Leren onderdeel zou 
moeten zijn van de officiële sociale diensten of een onderwijsdienst die geïntegreerd is in het 
onderwijssysteem is nog niet beantwoord.  
 
2. Geschiedenis van het Begeleid Leren-programma  
• 2004 - Het idee voor Begeleid Leren komt ter sprake in een gesprek tussen de directeuren 
van Ledovec en Práh (beiden voormalig onderwijzers in het middelbaar onderwijs)  
• 2005 - eerste parttime Begeleid Leren- baan in Ledovec; in kaart brengen van hulpbronnen, 
contact met Prof. Korevaar  
• 10/2006 – 6/2008 Begeleid Leren-proefproject in Ledovec (gefinancierd met EU- subsidie) - 
eerste team, principes, missie, afstemming van definities, cliënten, seminars, cursussen…  
• 1/2010 – 6/2012 regionaal Begeleid Leren-project in de regio Pilsner door Ledovec, weer 
gesubsidieerd door EU  
• 1/2011 – 6/2012 Begeleid Leren-project gesubsidieerd door EU begonnen door Práh in 
Brno (gebaseerd op de methodologie en onder supervisie van Ledovec) 
• 3/2011 –Ledovec wordt opgenomen in het ImpulSE-project  
• 2012-–2013 – één fulltime Begeleid Leren-baan onder de Sociale Rehabilitatie-dienst van 
Ledovec, één parttime baan in Práh tot nu toe  
• 4/2012 –Prof. Korevaar brengt bezoek aan Tsjechië  
• 9/2013 – 6/2015 Ledovec werkt mee aan het ROPOV-project van de West-Boheemse 
Universiteit - ondersteuning voor kansarme studenten  
• 10/2013 – start van het ImpulSE-project in Ledovec  
 
Er is een dienst genaamd de “Sociale Rehabilitatiedienst voor Studenten” in Baobab. Deze 
dienst wordt sinds 2010 aangeboden en is ontwikkeld op basis van Canadese methodologie. 
Momenteel komt de aanpak van de dienst steeds dichterbij de Begeleid Leren-benadering.    
 
3. Filosofie, missie en principes  
Begeleid Leren is een dienst voor mensen met psychische problemen of aandoeningen, hun 
naaste familieleden en pedagogisch medewerkers. De dienst wordt aangeboden door middel 
van een ondersteunend netwerk van gezondheidsinstellingen en sociale en pedagogische 
instellingen.  
 
De missie en doelstellingen van NGO’s die Begeleid Leren aanbieden kunnen algemeen 
worden samengevat in deze woorden: Het bieden van ondersteuning aan en het helpen van 
mensen met psychische beperkingen bij het in stand houden en verbeteren van hun 
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levenskwaliteit in de maatschappij.  Het doel is deze mensen de vaardigheden mee te geven 
die ze nodig hebben om een zelfstandig leven te kunnen leiden in hun natuurlijke omgeving.  
 
De drie organisaties hebben met elkaar gemeen dat ze alledrie “cliëntgericht” zijn, wat wil 
zeggen dat hun activiteiten afgestemd zijn op de wensen en behoeften van cliënten en dat 
ze hen helpen hun doelen te bereiken door hen op de meest effectieve manier gebruik 
proberen te laten maken van hulpbronnen in hun omgeving. Tevens helpen ze hen omgaan 
met hun ziekte om achteruitgang te voorkomen. De principes  van cliëntgerichte begeleiding 
(“niet voor studenten maar MET studenten”) zijn:  
 
• De cliënt is een gelijke partner in het samenwerkingsverband  
• Gedurende het gehele samenwerkingsverband neemt de cliënt zelf zijn/haar eigen 
beslissingen en draagt de cliënt de verantwoordelijkheid voor deze beslissingen  
• De samenwerking met de cliënten is gebaseerd op hun eigen wensen en motivatie  
• Elke cliënt is een uniek individu met zijn/haar eigen gevoelens, meningen en ervaringen  
• In de diensten ligt de nadruk op de ontwikkelingsmogelijkheden van de cliënt en zijn/haar 
integratie in het normale leven.  
  
Begeleid Leren-aanbieders gebruiken het Kiezen-verkrijgen-behoudenmodel bij hun 
begeleiding en bieden ondersteuning in zowel indiduele vorm als in groepsvorm. Het model 
kan gebruikt worden als een hulpmiddel voor individuen bij het besluiten over en kiezen van 
de juiste richting met betrekking tot verder onderwijs, het verkrijgen van toegang tot de 
desbetreffende opleiding en vanaf dan ondersteuning met betrekking tot het behouden van 
de opleiding tot de gekozen samenwerkingsdoelen zijn bereikt.  
 
Het ondersteunende netwerk is een resultaat van multidisciplinaire inspanningen, het 
volgende belangrijke element van Begeleid Leren in Tsjechië. Het is niet mogelijk een 
student adequaat te ondersteunen zonder een goede samenwerking tussen de 
gezondheidssector en de pedagogische en sociale sectoren. In dit verband moet hier ook de 
essentiële rol van ervaringsdeskundigen en hun bereidwilligheid hun ervaringen met 
betrekking tot psychische problemen en studeren te delen worden genoemd.  
 
Tenslotte probeert men binnen Ledovec kansen te benutten die voortvloeien uit het 
herstelprincipe. Herstel is een manier om een tevreden, hoopvol en fijn leven te kunnen 
leiden, ondanks de beperkingen veroorzaakt door de ziekte. Herstel zorgt voor nieuwe 
betekenis en doelgeving in iemands leven door middel van het overwinnen van de 
ingrijpende gevolgen van de psychische aandoening. Termen die op volgorde van de 
herstelfasen worden gebruikt in het model (Dr. Ragins, MHS Village, Los Angeles, USA ) 
zijn:  
• Hoop - erop vertrouwen dat het beter wordt. Zonder hoop is er niets om naar uit te kijken. 
Dit is geen fantasie, maar een op redelijke argumenten gebaseerde visie op hoe zaken zich 
zouden kunnen ontwikkelen.  
• Autonomie - weten wat je kunt en welke mogelijkheden je hebt; erop vertrouwen dat ik kan 
omgaan met wat ik heb; gelegenheid krijgen zelf beslissingen te nemen.  
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• Verantwoordelijkheid - het besef de regie te hebben over het eigen leven; risico’s dragen en 
leren van de eigen fouten; afstand nemen van de “verzorgers”.  
• Betekenisvolle rol in het leven - het is niet de rol van het slachtoffer van een psychische 
aandoening, van de chronische patiënt … het is een normale levensrol die losstaat van de 
aandoening: werknemer, zoon, moeder, buurman/-vrouw, vrijwilliger, deskundige op een 
bepaald gebied. 
 
Begeleid Leren-diensten zijn opgebouwd uit drie basisactiviteiten:  
• Preventie - het vergroten van het algemeen bewustzijn met betrekking tot psychische 
aandoeningen en hoe vaak deze voorkomen in de samenleving, stigmaverlagende 
activiteiten, informatieve en educatieve programma’s en cursussen voor studenten en 
docenten.  
• Directe ondersteuning - één-op-éénondersteuning van cliënten (student, docent, familie en 
goede vrienden) op hun verzoek, eenmalige of kortdurende consultatie op het gebied van 
studeren, individueel ondersteunend studentprogramma. Tevens het samenstellen en 
aanbieden van educatieve en voorbereidende cursussen, psychosociale rehabilitatie, 
regelmatige therapeutische sessies, advies van bondgenoten, groepssteun (praatgroep voor 
studenten, praatgroep voor ouders en andere naasten).  
• Werk van ondersteuningsnetwerk - omvat onder andere samenwerking van verscheidene 
betrokken partijen, organisaties en instellingen en wordt op dezelfde wijze gecoördineerd als 
de ondersteuning van studenten met betrekking tot het bereiken van doelen en het 
wegnemen van stigma’s.  
 
4. Deelnemers  
De volgende partijen zijn betrokken bij Begeleid Leren-diensten: cliënten, Begeleid Leren -
aanbieder (coördinator), leden van het ondersteuningsnetwerk, eventuele andere betrokken 
personen of instanties die bereid zijn mee te werken.  
Cliënten. Hoewel de Begeleid Leren-diensten nu aangeboden worden binnen andere sociale 
diensten, moet de student doorgaans vallen onder de doelgroep van de Begeleid Leren-
dienst (bv.op basis van diagnose). Andere criteria zijn meestal een hogere leeftijd dan 15, 
een sociaal ongewenste situatie, en motivatie om te studeren en werk te vinden dat op de 
studie aansluit.  
 
Begeleid Leren-diensten worden aangeboden aan studenten op alle onderwijsniveaus. De 
reden hiervoor is dat de middelbare school rond het twintigste jaar wordt afgerond en 
daarom veel studenten ziek worden tijdens hun middelbareschooltijd. Na het overwinnen van 
alle obstakels ten aanzien van het afmaken van de middelbare school vinden deze studenten 
het vaak moeilijk de motivatie op te brengen voor een vervolgstudie. Wanneer ze ouder zijn 
dan 20 hebben ze vaak kortere en meer gerichte onderwijsvormen nodig.  
Begeleid Leren-aanbieder (coordinator). Momenteel zijn er drie dienstcoördinatoren - de drie 
NGO’s die een breed scala aan sociale diensten bieden voor mensen met een psychische 
beperking. De vraag naar Begeleid Leren-diensten is momenteel groter dan het aanbod 
vanwege de lage capaciteit (financiële reden). Dat is de reden waarom Begeleid Leren-
diensten weinig openbaar aangeboden worden. De duur van de serviceverlening aan een 
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student staat niet vast, maar wordt individueel bepaald,  afhankelijk van de gekozen 
samenwerkingsvorm en de behoeften van de cliënt. De diensten worden ambulant en op 
locatie verleend.  
 
Ondersteunend Begeleid Leren- netwerk. Naast de cliënt en de coördinator omvat het 
Begeleid Leren-netwerk ook de familieleden van de cliënt, de psychiater, adviescentra op 
(hoge)scholen en universiteiten, onderwijsadviseurs die werkzaam zijn in het voortgezet 
onderwijs, ervaringsdeskundigen, hulpverleners van andere diensten, schoolpsychologen, 
speciale pedagogische/psychologische centra en eventuele andere geïnteresseerde mensen 
of instellingen met wie een samenwerkingsverband is aangegaan (huisarts, klasgenoten en 
vrienden, werkgever, psycholoog, psychotherapeut, psychiatrische ziekenhuizen). Het is de 
eerste serieuze poging systematische verbondenheid en samenwerking in een klimaat van 
vertrouwen tot stand te brengen, een poging die geheel afhankelijk is van de bereidheid van 
de individuele segmenten om samen te werken. Deelname aan het netwerk is volledig 
vrijwillig, financieel niet lucratief en vrijblijvend.  
 
Er is een aanzienlijk aantal deskundigen in de geestelijke gezondheidszorg in Tsjechië (er 
bestaat alleen een zeker gebrek aan kinderpsychiaters), maar de individuele deskundigen 
werken niet samen, soms zelfs het tegenovergestelde. Wat betreft de negatieve punten 
aangaande de bestaande relaties dient als eerste het algemene wantrouwen tussen 
instellingen onderling te genoemd te worden. Ook van belang is het wantrouwen van 
patiënten/ouders jegens instellingen. Binnen deze context dient verder de rivaliteit tussen 
psychiatrische afdelingen van algemene ziekenhuizen en gespecialiseerde psychiatrisch 
ziekenhuizen genoemd te worden. Momenteel wordt deze rivaliteit versterkt door de 
onzekerheid en angst met betrekking tot de naderende transformatie van de psychiatrische 
zorg en de veranderingen die dit met zich mee zal brengen.  
 
Maar er zijn ook positieve tekenen. De strijd tussen individuele scholen om studenten (lees: 
geld) zorgt er bijvoorbeeld voor dat ze overleven en daarmee ook pogingen om studeren ook 
mogelijk te maken en te vergemakkelijken voor studenten met een beperking. Tenslotte is er 
een duidelijke toename te zien van het aantal specialisten dat in het post-communistische 
tijdperk gestudeerd hebben en die ervaring in het buitenland hebben opgedaan.  
 
Sociaal gezien is de stigmatisering van personen met met psychische beperkingen, die door 
sommige media dankbaar wordt aangemoedigd, het vermelden waard. Daarentegen zijn 
mensen die met pscychische beperkingen om hebben leren gaan vaak heel open hierover 
en bereid anderen te helpen. 
 
5. Diensten en activiteiten  
Algemene Begeleid Leren-diensten:  
• ondersteuning voor de student bij het bereiken van opleidingsdoelen vóór het begin 
van of tijdens de studie,  
• ondersteuning voor naaste familieleden en geliefden die de natuurlijke achtergrond 
van de student vormen,  
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• ondersteuning voor docenten ten aanzien van het werken met studenten met 
psychische problemen of aandoeningen.  
 
Specifieke activiteiten:  
• Een individueel ondersteuningsprogramma voor de student waarin:  
• De vaardigheden en opleidingsmogelijkheden van de cliënt in kaart 
worden gebracht  
• Ondersteuning wordt geboden bij het zoeken naar een geschikte school, 
bij het voorbereiden op de studie, bij toelatingsexamens, bij het studeren 
of het opnieuw gaan studeren (Kiezen-Verrijgen-Behouden)  
• Hulp wordt geboden met betrekking tot planning, oriëntatie en het voldoen 
aan reguliere opleidingseisen.  
• Ondersteuning wordt geboden bij het omgaan met stress en crisissituaties 
veroorzaakt door de studie of gebeurtenissen in het dagelijks leven  
• Bemiddeling wordt geboden 
• Ondersteuning wordt geboden bij onderhandelingen met docenten en 
andere onderwijsmedewerkers (bv. faculteitsmedewerkers, medewerkers 
van adviescentra)  
• Hulp wordt geboden bij de implementatie van rechten op school  
• Ondersteuning wordt geboden met betrekking tot relaties met klasgenoten, 
familieleden en geliefden.  
• Assistentie wordt verleend (bv. de student naar school brengen)  
• Ondersteuning wordt geboden bij de voorbereiding op de overgang van 
school- naar werkomgeving  
• Langdurige individuele psychosociale rehabilitatie voor mensen met 
psychische en psychiatrische problematiek, afgestemd op hun 
persoonlijke behoeften en het bieden van ondersteuning op diverse 
gebieden.  
• Educatieve en voorbereidende cursussen (leren en oefenen van 
specifieke vaardigheden die belangrijk zijn voor het volgen van een studie 
en het leren in groepen: trainen van cognitieve functies, omgaan met 
stress, studievaardigheden, sociale vaardigheden)  
• Begeleiding voor studenten met psychische en psychiatrische 
problematiek, begeleiding voor docenten en personen die dichtbij een 
dergelijke student staan  
• Ondersteuning bij het zoeken naar werk en bemiddeling met betrekking tot 
andere vervolgdiensten  
• Ondersteunende groepen  
• Advies van ervaringsdeskundigen  
• Lezingen: “Hoe weet ik of ik/hij gek aan het worden ben/is?” en “De blinde 
leidt de blinde - Over geestelijke gezondheid in het onderwijssysteem” en 
andere op de behoeften van de student afgestemde acties en activiteiten 
die een preventief karakter hebben en stigmatisering verminderen  
• Opbouwen en coördineren van een ondersteunend Begeleid Leren- 
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netwerk  
• Samenwerking met begeleidingscentra op universiteiten en begeleiders in 
het voortgezet onderwijs om zo verschillende soorten ondersteuning voor 
leerlingen met psychische beperkingen op hun scholen te ontwikkelen  
 
6. Evaluatie (ervaringen en resultaten)  
Vanwege bovengenoemde aanzienlijke stigmatisering van studenten met psychische 
beperkingen en een gebrek aan informatie over psychische aandoeningen op scholen 
hebben wij besloten een sterke nadruk op preventie te leggen en bieden we,  naast directe 
ondersteuning voor studenten, ook twee informatieve lezingen met algemene informatie voor 
studenten en docenten. We reageren ook flexibel op de vraag naar op de situatie van 
studenten afgestemde lezingen of programma’s.  We bieden niet alleen ondersteuning aan 
studenten, maar ook algemene ondersteuning aan docenten, naaste familieleden en andere 
personen die dicht bij de student staan.  
 
Onderling wantrouwen, een gebrek aan communicatie en samenwerking tussen experts en 
een gebrek aan en niet-systematische coördinatie van activiteiten voor cliënten leidde tot het 
besluit professionals met elkaar te verbinden en zo een ondersteunend netwerk op te 
bouwen voor studenten met psychische beperkingen. Het lukte ons om als onderdeel van 
het Begeleid Leren-programma (ten tijde van de projecten gefinancierd door middel van EU-
subisidies), een vrij groot ondersteunend netwerk van professionals uit de gehele regio op te 
bouwen. De aanbieder van de Begeleid Leren-dienst en coördinator van het netwerk 
probeerde tegelijkertijd als casemanager individuele zaken te behandelen.  
De meeste scholen en universiteiten gaven aan dat ze bereid waren mee te werken. De 
kwaliteit van de samenwerkingsverbanden varieerde echter en van slechts een klein aantal 
scholen had de samenwerking een actief karakter (zoeken naar potentiële deelnemers en 
doorgeven contactgegevens). Langzamerhand lukte het ons het Pedagogisch-
Psychologische Begeleidings Centrum ervan te overtuigen dat Begeleid Leren hen niet 
vervangt en een effectieve samenwerking met ons aan te gaan.  
 
Het programma stond open voor alle studenten met psychische problemen. De meeste 
cliënten volgden middelbaar onderwijs. Cliënten hoorden over de dienst van de docenten 
van meewerkende scholen, meewerkende  (kinder)psychiaters en andere leden van het 
opgebouwde ondersteundende netwerk. In totaal hebben 2533 studenten of leerlingen op 
enige wijze ondersteuning ontvangen gedurende de twee jaar die het meest recente EU-
project in Ledovec heeft geduurd.  
 
7. Succesfactoren  
Het groeiend aantal mensen met psychische problemen in de samenleving leidt langzaam tot 
meer aandacht voor het onderwerp en daarmee tot een grotere bewustwording en minder 
stigmatisering.  
 
Alle bovengenoemde organisaties die een Begeleid Leren-netwerk in hun regio’s hebben 
opgezet, stemmen hun werk af op de behoeften van de cliënt. Er worden niet alleen Begeleid 
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Leren-diensten aangeboden, maar ook algemene ondersteuning voor cliënten met 
psychische beperkingen, zoals aan Begeleid Leren gerelateerde diensten of 
doorverwijzingen naar andere hulpbronnen. Psychosociale rehabilitatie, dat de medische en 
eductieve omgeving combineert, is de methode die bij alle cliënten toegepast wordt. 
  
Het delen en onderling uitwisselen van kennis in de onderwijs-  en geestelijke 
gezondheidszorgomgeving door Begeleid Leren-medewerkers is een vanzelfsprekendheid. 
Alle organisaties hebben maatschappelijk werkers, psychotherapeuten en mensen met een 
pedagogische opleiding in hun teams zitten. Zij werken zeer nauw samen. In het bredere 
Begeleid Leren-team ontmoeten medisch behandelaars en docenten elkaar.  
De tegenzin van een aantal docenten ten aanzien van verplichte bijscholing in hun eigen 
vakgebied, laat staan een vakgebied dat zo ver van hen af staat, is bekend. In de 
gezondheidszorg is dit niet anders. Aangezien verschillende disciplines elkaar aanzienlijk 
overlappen in hun werk, staan maatschappelijk werkers het meest open voor 
bijscholing/nascholing. De bereidheid om samen te werken en dit ook daadwerkelijk te doen 
zijn ook afgeleid van dit model. Zelfs binnen de bredere Begeleid Leren-teams is de 
bereidheid tot luisteren, zich te laten informeren, te discussiëren en concrete problemen op 
te lossen aanwezig, ook voordat de leden “officieel” worden geschoold/getraind. 
 
Mensen die voor Tsjechische NGO’s werken vinden hun werk over het algemeen leuk en 
krijgen er waardering voor. De houding van de medewerkers van de genoemde NGO’s en 
hun benadering van het werk maken van hen trouwe volgelingen. De huidige stagnatie van 
Begeleid Leren-diensten is niet zozeer het gevolg van overschilligheid van het management 
of tegenzin met betrekking tot het proberen te verkrijgen van financiering maar lijkt 
veroorzaakt te worden door terughoudendheid van de politiek. De bereidheid samen te 
werken en hoeveel werk er gedaan wordt door andere leden van het Begeleid Leren-netwerk 
worden bepaald door de activiteit van de belangrijkste coördinator (NGO). 
 
Informele contacten en respectvolle communicatie zijn, in een minder brede groep van het 
Begeleid Leren-netwerk, vanzelfsprekend. Gezien de grootte van de steden en regio’s waar 
de diensten worden aangeboden is het, uiteraard, niet mogelijk genoegen te nemen met een 
beperkt aantal Begeleid Leren-leden en met communicatie met mensen die Begeleid Leren 
niet kennen. Het is daarom voorgesteld ook gespecialiseerde Begeleid Leren-centra  in 
adviescentra op scholen en universiteiten op te zetten die hun eigen specialisten op het 
gebied van geestelijke gezondheid mogen aannemen. Dat zou leiden tot intensiever contact, 
samenwerking, begrip en, ook niet onbelangrijk, zou er tevens voor zorgen dat de 
verschillende specialisten onderling van elkaar kunnen leren en de studenten geholpen 
worden in een veilige en bekende omgeving van één organisatie.  
 
Wat alle organisaties momenteel missen is de voortdurende verzameling en analyse van 
feedback, evaluatie van de ontwikkeling van de dienst en en hoe deze zich aanpast aan de 
nieuwe situatie. Dit wordt veroorzaakt door de kleine capaciteit van Begeleid Leren-diensten, 
waar meestal slechts één of twee medewerkers van een NGO parttime werken. Momenteel 
zijn er eigenlijk geen functionerende teams en is er geen fucntionerend netwerk. Maar 
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andere diensten van de genoemde organisatie hangen deze principes ook aan en tijdens de 
implementatie van het Begeleid Leren-project zijn ze ook goed toegepast, dus kan 
aangenomen worden dat de organisaties in staat zijn van hun eigen ervaringen te leren.  
 
Hoe de dienst gepresenteerd wordt en hoe mensen over het bestaan ervan geïnformeerd 
worden, hangt grotendeels af van de coördinerende instelling: In het geval van universiteiten 
is het moeilijk studenten van andere onderwijsinstellingen toe te laten tot de diensten. In het 
geval van NGO’s vormt het zover krijgen van scholen en psychiaters om de dienst genoeg te 
promoten een obstakel, aangezien de samenwerking hen extra werk oplevert. Het aanbieden 
van assistentie bij de implementatie van nieuwe trends en van aantrekkelijke diensten voor 
samenwerkende partijen dient een essentieel onderdeel te zijn van de activiteiten van een 
NGO, evenals het opbouwen van een goede reputatie in de ogen van het publiek.  
 
8. Risicofactoren  
Een essentieel element met betrekking tot goede praktijken is de duurzaamheid van 
Begeleid Leren binnen de reguliere structuren van de gezondheidszorg, het onderwijs en het  
sociale systeem in Tsjechië (onafhankelijk van  EU-subsidies). De kwestie Begeleid Leren is 
momenteel vooral een onderwerp voor studenten met een “beperking”, hulpverleners die 
Begeleid Leren aanbieden en een aantal ruimdenkende pedagogisch medwerkers of 
medewerkers van universitaire adviescentra. Het succes wordt bepaald door de bereidheid 
van individuen (docenten, schooldirecteuren, onderwijsmedewerkers, psychiaters, etc.) om 
samen te werken, van hun bereidheid en vermogen studenten te helpen hun opleiding te 
voltooien en daarna door de activiteiten en mogelijkheden van de coördinator.  
 
Zoals al eerder genoemd, is financiële zekerheid op de lange termijn de voornaamste 
risicofactor voor de Begeleid Leren-dienst in het land. In Tsjechië zijn er nog niet genoeg 
particuliere fondsen en donaties om de verlening van een “kleine” sociale dienst in een regio 
of een stad volledig te kunnen waarborgen, laat staan in het hele land. De naderende 
transformatie van de psychiatrische zorg is een ander relevant onderwerp dat een 
risicofactor vormt voor Begeleid Leren-diensten. Binnen de psychiatrische zorg is de 
onzekerheid over wat de verandering zal brengen en het politieke gemanoeuvreer 
aangaande mogelijke manieren om op tijd tot een besluit te komen duidelijk merkbaar. Deze 
situatie zorgt mede voor een verlenging van de tijd dat het Begeleid Leren-thema niet 
verankerd is, wat weer leidt tot financiële problemen.  
 
9. Toekomst  
Het is noodzakelijk een grote nadruk op preventie te leggen in de Tsjechische omgeving. Het 
gebrek aan informatie en de heersende stigmatisering van mensen met psychische 
problemen in de samenleving zijn de voornaamste zaken die veranderd dienen te worden 
volgens Begeleid Leren medewerkers, maar ook volgens het hele scala aan professionals 
dat  werkt met mensen met psychische beperkingen. Docenten en onderwijsinstellingen in 
het algemeen (waaronder universiteiten) hebben nog steeds niet genoeg kennis, ervaring of 
vaardigheden ten aanzien van het omgaan met en onderwijzen van studenten met een 
psychische aandoening of psychiatrische problematiek. Ze beseffen niet dat het logisch en 
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mogelijk is deze mensen te ondersteunen en te onderwijzen aan reguliere 
onderwijsinstellingen. Door het gebrek aan informatie heeft zelfs de student zelf vaak geen 
idee wat zijn/haar probleem precies is en waar hij/zij hiervoor ondersteuning kan vinden.  
 
Een mulitidisciplinaire aanpak en samenwerking helpen “schade” veroorzaakt door de 
ongevoelige houding van artsen en professionals in de gezondheidszorg (bv. iatrogene 
stigma’s) te voorkomen, alsook andere situaties waarin de cliënten of hun naaste 
familieleden tegenstrijdige informatie en instructies krijgen van professionals uit verschillende 
werkvelden. Vanuit een ander gezichtspunt is dit een poging om situaties te voorkomen die 
verwarring, hulpeloosheid, ontbering en eenzaamheid veroorzaken of verergeren.  
 
In Tsjechië is het nog steeds normaal dat de professionals en deskundigen die deel 
uitmaken van het zogenaamde hulpnetwerk totaal geen contact met elkaar hebben -- een 
psychiater communiceert bijvoorbeeld niet met een sociaal therapeut, een psychiatrisch 
ziekenhuis houdt geen rekening met het feit dat hun patiënt ook een student is, en ouders  
moeten binnen een sfeer van wantrouwen het strategische besluit nemen de ziekte van hun 
kind wel of niet aan de school bekend te maken. Verwarring bij familieleden en cliënten die 
veroorzaakt is door tegenstrijdige conclusies en aanbevelingen van verschillende instellingen 
komt vrij vaak voor. In Tsjechië is er geen sprake van effectief casemanagement binnen de 
hulpverlening.   
 
Begeleid Leren dient  een landelijk pedagogisch thema te worden of  op zijn minst op 
meerdere plekken in het land aangeboden te worden alsook geïntegreerd te worden binnen 
de structuren van de gezondheidszorg, het onderwijs en het sociale systeem van het land.  
 
3.5.5 Begeleid Leren aan de Hanzehogeschool Groningen: De Impuls-cursus  
1. Samenwerkende organisaties  
Het Expertisecentrum Begeleid Leren is in November 2010 officieel van start gegaan op de 
Hanzehogeschool Groningen. Dit Expertisecentrum is een gezamenlijk initiatief van het 
lectoraat Rehabilitatie van de Hanzehogeschool Groningen en Rehabilitatie ’92 in Utrecht. 
Het Expertisecentrum werkt ook nauw samen met instellingen in de geestelijke 
gezondheidszorg als Lentis, GGz Drenthe, Promens Care, Accare jeugdpsychiatrie, Elker 
jeugdzorg en GGz Friesland, met (hoge)scholen als het Alfa-college en het Menso Alting 
College, en met uitkeringsinstanties als het UWV.  
 
Het Expertisecentrum ontwikkelt producten en diensten voor studenten, cliënten, 
familieleden, docenten en hulpverleners en verschaft hen informatie over studeren met een 
psychische beperking. Eén van de producten/diensten is de toeleidingscursus Impuls.  
 
2. Geschiedenis van het programma  
In 1999 werd de toeleidingscursus genaamd Impuls ontwikkeld aan het ROC Zadkine in 
Rotterdam, als onderdeel van het eerste Begeleid Leren-project in Nederland. Het doel van 
de Impuls-cursus is het helpen van mensen met een psychische beperking bij het kiezen en 
verkrijgen van een reguliere (beroeps)opleiding. Het Expertisecentrum Begeleid Leren paste 
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de Rotterdamse Impuls-cursus aan en in 2009 startte de eerste Impuls-cursus in Groningen.  
 
3. Filosofie, missie, principes en waarden  
Filosofie  
De Impuls-cursus richt zich op de ondersteuning (in groepen) van jongeren met psychische 
beperkingen met betrekking tot het kiezen en verkrijgen van een reguliere 
(beroeps)opleiding. De cursus is gebaseerd op de Individuele Rehabilitatiebenadering. Deze 
benadering is op haar beurt gebaseerd op de psychiatrische rehabilitatiebenadering van de 
University of Boston (Korevaar, 2005; Unger, 1998) en heeft als doel het helpen van mensen 
met psychische beperkingen vanuit een clientperspectief te helpen bij het oppakken van hun 
zelfgekozen burgerrol. Die rol kan liggen op één van vier levensterreinen: wonen, werken, 
leren, en sociale contacten.  
 
De Impuls-cursus is afgeleid van “Supported Education (Begeleid Leren)”, een programma 
dat is ontwikkeld door het Center for Psychiatric Rehabilitation van de University of Boston 
voor het levensterrein leren. Het concept “herstel” is ook van belang voor Begeleid Leren. 
Herstel kan worden gezien als een individueel proces waarin een persoon leert te leven met 
de ingrijpende gevolgen van een psychische beperking en weer betekenis aan zijn/haar 
leven kan geven (Korevaar, 2005).  
 
Begeleid Leren laat zien dat deelname aan regulier onderwijs kan bijdragen aan (sociaal) 
herstel en als zodanig persoonlijke groei en betekenisgeving kan bevorderen.  
 
Missie  
De missie van de Impuls-cursus is:  
“De ondersteuning (in groepen) van jongeren met psychische beperkingen bij het kiezen en 
verkrijgen van een reguliere opleiding.”  
 
Basisprincipes van Begeleid Leren  
• Verbetering van het algehele onderwijsresultaat van personen met psychische 
beperkingen  
• Hoop is een onmisbaar ingrediënt van het Begeleid Leren-proces  
• Zelfbepaling: studenten maken zelf keuzes (stellen hun eigen opleidingsdoelen) en 
dragen zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces.  
• Studenten zijn actief betrokken bij alle fasen van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren zelf hun voortgang 
richting hun doelen  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-medewerker  
• Diensten sluiten aan op de voorkeuren van de deelnemer  
• Gelijke/Eerlijke toegang voor iedereen  
• Ontwikkeling van de vaardigheden van de deelnemer en van ondersteuning uit de 
omgeving  
• Brug slaan naar GGz-diensten  
• Ondersteuning zo lang als nodig is  
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Waarden 
De waarden zijn de volgende (Anthony et al., 2002):  
• Persoonlijke benadering  
• Functioneren  
• Steun  
• Omgevingsspecificiteit  
• Betrokkenheid  
• Keuze van de jongere  
• Resultaatgericht  
• Hoop  
 
Elk van deze waarden wordt weerspiegeld in de Begeleid Leren- diensten. De waarde 
persoonlijke benadering onderstreept het belang van het personaliseren van de relatie met 
potentiële studenten, van het hen allen als uniek beschouwen. De waarde functioneren komt 
bij Begeleid Leren tot uiting in de praktische vaardigheden die iemand worden geleerd zodat 
deze persoon een studie kan afronden; of in het feit dat iemand bijvoorbeeld wordt geleerd 
dat hij/zij om kan gaan met negatieve feedback in plaats van te gaan graven in de 
achterliggende oorzaak van zijn/haar gebrek aan zelfvertrouwen. De waarde steun is 
vergelijkbaar: het bieden van praktische ondersteuning zo lang als deze nodig is. De 
behoefte aan een telefoontje ‘s ochtends op de dag van een examen kan gedurende het 
semester verdwijnen, terwijl de behoefte aan een inspirerende peptalk misschien blijft 
bestaan.  
 
Omgevingsspecificiteit herinnert ons eraan dat mensen verschillende functioneringsniveaus 
kunnen hebben in verschillende omgevingen. Begeleid Leren-diagnostiek dient gericht te zijn 
op de studievaardigheden en de benodigde ondersteuning in de schoolomgeving en dient 
zich ervan bewust te zijn dat iemand die uitblinkt in een wiskundeles misschien moeite heeft 
op zichzelf te wonen. Een voorbeeld hiervan is de Begeleid Leren-doctoraal student die 
amper langer dan twee weken uit het ziekenhuis kon blijven, maar toch de hele tijd bezig is 
geweest met het afmaken van haar proefschrift in de  Scheikunde aan Harvard.  
 
De vijfde waarde, betrokkenheid, spreekt voor zich, maar is van cruciaal belang; de student 
dient een actieve deelnemer te  zijn die zelf de drijvende kracht is achter het 
rehabilitatieproces. Hij of zij is degene die de doelen stelt, de vooruitgang met betrekking tot 
deze doelen evalueert en, met assistentie, de verantwoordelijkheid draagt voor de vele 
keuzes hij/zij mee te maken krijgt gedurende het gehele Begeleid Leren-proces. 
Overeenkomstig deze filosofie staat bij Begeleid Leren de waarde keuze hoog in het 
vaandel. Wanneer studenten zelf hun school/vakken/studierichting kiezen zullen zij meestal 
beter hun best doen om te slagen. Het afschudden van de patiëntrol en het nemen van 
verantwoordelijkheid voor keuzes en besluitvorming is eng. De overgang van “patiënt” naar 
“student” is een  enorme overgang, die gekenmerkt wordt door de angst om te falen en voor 
velen de even grotere angst voor succes. Maar toch is het van het allergrootste belang dat 
Begeleid Leren wordt uitgevoerd met studenten, en niet voor studenten (Anthony et al., 
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2002). Zoals bij alle rehabilitatie-interventies moeten studenten “actieve en moedige 
deelnemers zijn aan hun eigen rehabilitatie” (Deegan, 1988, p. 12).  
 
Resultaatgerichtheid is de zevende waarde waar psychiatrische rehabilitatie veel waarde aan 
hecht en die benadrukt dat er niet alleen gekeken dient te worden naar de cijfers of de 
aanwezigheid van de student, maar ook naar zijn/haar tevredenheid met betrekking tot de 
gehele onderwijservaring. Tenslotte onderstreept geloof in groei het belang van hoop bij het 
weer naar school gaan.  
 
Hoop wordt al lang gezien als een onmisbaar ingrediënt in rehabilitie-, psychotherapie- en 
herstelprocessen (Anthony et al., 1990, 2002; Deegan, 1988). Onderwijs op zich creëert  
hoop; het gebruiken van de intellectuele vermogens creëert  hoop; het bijwonen van lessen 
samen met andere studenten creëert hoop; het aannemen van de studentrol creëert  hoop.  
 
4. Deelnemers  
De Impuls-cursus is bedoeld voor mensen van 16 jaar en ouder die in behandeling zijn 
(geweest) voor hun psychische problematiek en graag ondersteuning willen bij het kiezen en 
(weer) verkrijgen van een (beroeps)opleiding en die nog niet weten welke opleiding ze willen 
gaan volgen en/of twijfelen over hun studievaardigheden.  
 
5. Diensten/activiteiten  
De jongeren (hierna “deelnemers” genoemd) volgen de cursus op een locatie behorend bij 
een reguliere onderwijsorganisatie, samen met andere deelnemers met psychische 
beperkingen. Het cursusprogramma staat vast en alle deelnemers binnen een groep krijgen 
op dezelfde manier les. Tijdens de cursus maken de deelnemers gebruik van de in de 
onderwijsinstelling aanwezige faciliteiten. Na de Impuls-cursus kunnen de deelnemers een 
zelfgekozen studie volgen en zal er voor verdere ondersteuning gezorgd worden.  
 
Het doel van de toeleidingscursus is het helpen van deelnemers bij het kiezen en verkrijgen 
van een (beroeps)opleiding. De cursus helpt ook bij het vinden en gebruikmaken van 
onderwijsfaciliteiten en het opdoen van onderwijservaring en onderwijsritme. De cursus vindt 
plaats op een locatie van een reguliere onderwijsorganisatie, van januari tot april. Tijdens die 
periode zijn er 12 lesdagen (één per week) van 5.5 uur.   
 
De toeleidingscursus omvat de fases ‘kiezen’ en ‘verkrijgen’, voorafgegaan door een fase 
‘werving en selectie’:   
A. Werving en selectie:   
 - werving  
B. Het stellen van een opleidingsdoel  
 - beschrijven van opleidingsmogelijkheden  
 - in kaart brengen van persoonlijke criteria  
 - kiezen van een opleidingsdoel  
C. Het verkrijgen van en zich voorbereiden op een opleiding van eigen keuze  
 - regelen van aanmelding  
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 - in kaart brengen en oefenen van onmisbare vaardigheden  
 - in kaart brengen en organiseren van onmisbare hulpbronnen  
 
Ad. A: Werving en selectie  
Voor de werving van deelnemers voor de Impuls-cursus is er een informatiebrochure voor 
mogelijke deelnemers en een informatiebrochure voor doorverwijzers opgesteld. Deze 
informatiebrochures worden opgestuurd naar, bijvoorbeeld, GGz-instellingen, 
uitkeringsinstanties, arbeidsbureaus, bedrijfsverenigingen en reïntegratiebedrijven. 
 
De toeleidingscursus is bedoeld voor jongvolwassenen van 16 jaar of ouder die onder 
behandeling staan of hebben gestaan vanwege psychische problemen en die graag (weer) 
naar school willen gaan in de nabije toekomst. Deze jongvolwassenen weten niet (precies) 
wat zij willen en welke opleidingsmogelijkheden ze hebben, hebben moeite met het  maken 
van keuzes op dit gebied of twijfelen aan hun studievaardigheden. Om deze redenen hebben 
zij ondersteuning nodig in de vorm van een toeleidingscursus.  
 
Deze jongvolwassenen kunnen op de Impuls-cursus worden gewezen door een GGz-
instelling, maar dienen zichzelf persoonlijk aan te melden. Indien instellingen deze 
jongvolwassenen aanmelden worden zij verzocht de jongvolwassene te vragen dit zelf te 
doen. Eén van de uitgangspunten van Begeleid Leren is dat mensen met psychische 
beperkingen aan hun eigen behoeften en doelen werken en niet aan die van anderen (bv. 
hulverleners, medewerkers van uitkeringsinstanties en familieleden).  
   
Ad. B: Het stellen van een opleidingsdoel  
Gedurende het eerste deel van de cursus wordt er een lijst samengesteld van de opleidingen 
waarin de student geïnteresseerd is. Bij deze activiteit kunnen door de docent verzamelde 
boeken en brochures gebruikt worden. Verdere informatie wordt verzameld door middel van 
het bijwonen van open dagen van (hoge)scholen en universiteiten. Nadat er een lijst van 
mogelijke opties is gemaakt, wordt er een tweede lijst opgesteld met persoonlijke criteria die 
de student van belang acht voor het kiezen van een opleiding: bijvoorbeeld, of een opleiding 
direct gericht is op de praktijk of niet. Vervolgens worden deze twee lijsten samengevoegd 
en wordt de opleiding gekozen die het beste aansluit op de persoonlijke criteria van de 
deelnemer. Daarna kan een opleidingsdoel worden gesteld wanneer de deelnemer een 
bepaalde opleiding aan een bepaalde school wil volgen. Een voorbeeld van een dergelijk 
doel is: “In September 2015 wil ik beginnen aan het Alfa-college in Groningen.”  
 
Ad. C. Het verkrijgen van en zich voorbereiden op een opleiding  van eigen keuze  
Na het stellen van het opleidingsdoel wordt een plan opgesteld waarin staat wat er gedaan 
moet worden om aan de opleiding te kunnen beginnen. De jongere dient zich in te schrijven 
bij de desbetreffende (hoge)school of universiteit en soms financiële ondersteuning te 
regelen bij een uitkeringsinstantie. Wanneer de jongere hiervoor in aanmerking komt , dient 
hij/zij studiefinanciering aan te vragen.  
 
In het tweede gedeelte van de cursus werkt de jongere aan twee andere zaken die een 
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belangrijk onderdeel vormen van de voorbereiding op de opleiding, te weten vaardigheden 
en ondersteuning. Tijdens de cursus onderzoekt men welke vaardigheden noodzakelijk zijn 
om aan een studie te kunnen beginnen en deze vol te houden. Hieronder vallen niet de 
vaardigheden die de student worden geleerd tijdens de studie, maar juist om vaardigheden 
die daar niet aan de orde komen. Deze vaardigheden kunnen van persoon tot persoon 
verschillen. De ene deelnemer heeft bijvoorbeeld moeite met het plannen van zijn huiswerk, 
terwijl de ander het moeilijk vindt een presentatie te geven voor zijn klasgenoten. Het kan 
echter ook gaan om een vaardigheid die niet direct verband houdt met schoolprestaties, 
zoals bijvoorbeeld een praatje maken met een medestudent in de kantine, of ‘s ochtends op 
tijd opstaan. Belangrijke vaardigheden kunnen worden geoefend. 
 
Wat betreft ondersteuning wordt min of meer dezelfde procedure gevolgd. De deelnemer 
onderzoekt welk soort ondersteuning noodzakelijk is om succesvol te kunnen studeren en er 
wordt zoveel mogelijk voor gezorgd dat deze ondersteuning ook daadwerkelijk aanwezig is. 
Deze ondersteuning kan verleend worden door een persoon, maar ook dingen, activiteiten 
en plaatsen kunnen belangrijk zijn. Hierbij kan bijvoorbeeld gedacht worden aan een persoon 
die helpt met huiswerk of aan een fiets om mee naar school te gaan, een 
ontspanningsoefening, of een ruimte waar iemand zich in kan terugtrekken om een tijdje te 
ontspannen. Hoewel iedere deelnemer andere vaardigheden en ondersteuning nodig heeft, 
worden deze wel in de groep besproken. Op deze manier kunnen de jongeren elkaar helpen 
en samen oefenen. Samengevat werken de deelnemers tijdens de toeleidingscursus aan 
vier zaken:  
  -het kiezen van een opleiding 
  -het regelen van zaken die nodig zijn om te kunnen starten met de opleiding (aanmelding, 
financiën, toestemming, etc.)  
 - het inventariseren van onmisbare vaardigheden en het oefenen van deze vaardigheden  
 - het inventariseren van noodzakelijke ondersteuning en het organiseren van deze 
ondersteuning  
 
Portfolio 
De deelnemer verzamelt alle theorie behorende bij de cursus en al zijn/haar gemaakte 
opdrachten in een portfolio. Een portfolio is een map waarin de deelnemer bijhoudt  waaraan 
hij/zij werkt en welke ontwikkeling hij/zij doormaakt. De portfolio kan meegenomen worden 
naar het intakegesprek van de nieuwe opleiding. Dit wordt vaak gewaardeerd door de 
persoon die de intakes doet, aangezien een portfolio een goede indruk geeft van de wensen, 
kwaliteiten en leerpunten van de deelnemer.  
Huiswerk  
Na iedere cursusdag krijgen de deelnemers huiswerk mee. Op deze manier kunnen zij zelfs 
nog meer uit de cursus halen en ook belangrijke studievaardigheden oefenen.   
 
Gedurende 12 weken wordt al het bovengenoemde behandeld in de volgende onderwerpen:  
1. - het  in kaart brengen van persoonlijke interesses en mogelijkheden  
2. - het onderzoeken van onderwijsomgevingen  
3. - het stellen van een opleidingsdoel  
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4. - het in kaart brengen van de eigen (kern)kwaliteiten 
5. - informatie over leerstijlen en het werken in groepen  
6. - het leren van persoonlijke (studie)vaardigheden  
7. - het leren van communicatieve vaardigheden  
8. - het bepalen en oefenen van persoonlijke leerdoelen  
9. - het organiseren van de benodigde ondersteuning bij het verkrijgen en  
10. - het behouden van de gekozen opleiding  
 
Casus 1 
Karen is een vrouw van 27 jaar oud. Ze kreeg de diagnose ADHD toen ze 19 was en stopte 
toen met haar HBO- studie Maatschappelijk Werk . Ze werd erg depressief  en zat enkele 
jaren in dagbehandeling. Ze kreeg medicatie waar ze veel baat bij had en die ze nog steeds 
gebruikt. Drie jaar ging ze aan de slag als vrijwilliger bij een Dag Activiteiten Centrum (DAC) 
voor mensen met psychische beperkingen. Haar behandelaar wees haar op de Impuls-
toeleidingscursus aan de Hanzehogeschool Groningen. Karen vroeg een informatie- en 
aanmeldingsbrochure aan en werd uitgenodigd voor een gesprek. Ze werd toegelaten en 
begon aan de cursus. In het begin van de cursus was ze erg ongeduldig en ergerde ze zich 
aan het trage tempo van de cursus. Door het bespreken van deze problemen met één van 
haar docenten en het uitvoeren van de opdrachten kwam ze erachter dat ze moeite had haar 
gedachten te ordenen. Dit is waarom ze vaak te snel gaat. De cursus heeft haar geleerd om 
op een zeer gedetailleerde en concrete manier over haar toekomst na te denken. Over de 
cursus zei ze: “Omdat je gedwongen wordt meerdere opleidingsmogelijkheden te 
onderzoeken, krijg je een duidelijk beeld van de verschillende opleidingen en de 
bijbehorende locaties. Door middel van het vergelijken van verschillende opties wordt 
duidelijk welke opleiding het best aansluit op je eigen voorkeuren en mogelijkheden.” Ze zei 
ook dat ze meer zelfvertrouwen en een groter gevoel van eigenwaarde had gekregen door 
de cursus. Uiteindelijk heeft ze ervoor gekozen haar studie Maatschappelijk Werk weer op te 
pakken, maar nu parttime. Ze is inmiddels weer begonnen met studeren.  
 
Begeleiding tijdens de cursus  
De deelnemers aan de cursus zijn niet als patiënt/cliënt, maar als cursist aanwezig. Binnen 
die structuur kan worden ingespeeld op de vragen, behoeften en leerwensen van de 
deelnemers. De programmaopbouw is daarbij bedoeld als houvast. De instroom van 
cursisten is (wat betreft achtergrond en studieërvaring) zeer divers. Dit vereist een zeer 
flexibele houding van de docent (en de deelnemers) ten aanzien van de inhoud en het tempo 
van het programma. Het is van belang dat de onderliggende structuur van het programma 
(verkennen, kiezen, verkrijgen en behouden)- behouden blijft!  
 
Deelnemers verwachten vaak het volgende van de cursus: “Ik krijg te horen welke studie bij 
mij past.” Daarom is het belangrijk om aan het begin, maar zeker ook gedurende de cursus, 
meerdere keren  te vermelden dat de deelnemers zelf in actie moeten komen om een positief 
resultaat te kunnen behalen.  
 
De cursus wordt gegeven door een vaste docent die de rode draad  van het programma in 
142 
 
de gaten houdt: het helpen bij het kiezen en verkrijgen van een studie. Deze docent is 
opgeleid in de IRB (Individuele Rehabilitatie Benadering) op minimaal Expertniveau en heeft 
zich gespecialiseerd in Begeleid Leren. Hij/zij wordt geassisteerd door een co-docent die 
ervaringsdeskundige is en zelf deel heeft genomen aan de Impuls-cursus. De co-docent 
verzorgt verschillende onderdelen van de cursus, begeleidt mede het groepsproces en 
assisteert bij activiteiten in subgroepen. Hij/zij verzorgt ook individueel een aantal 
themalessen, zoals bijvoorbeeld effectief omgaan met tijd, stress en coping en 
groepsprocessen. De meeste activiteiten vinden plaats in de gehele groep. Deelnemers 
krijgen een inleiding op een bepaald thema en dienen dit zelf, alleen of in een subgroep, 
uitgebreid uit te werken door middel van een opdracht. Nadien wordt de opdracht met de 
gehele groep besproken. De docenten zijn beschikbaar om de individuele deelnemers te 
helpen bij het uitvoeren van de opdrachten.  
 
Aan het begin van de cursus wordt er aan elke deelnemer een mentor/docent toegewezen. 
Tijdens individuele begeleidingsgesprekken kunnen deelnemers aangeven wat ze moeilijk 
vinden met betrekking tot de cursus, maar ook wat er goed gaat. Vaak passeren thema’s als 
huidige verwachtingen ten aanzien van een opleiding, zelfvertrouwen, de steun die men 
ondervindt of de begeleiding aansluit op iemands persoonlijke behoeften de revue. Er 
kunnen ook persoonlijkere thema’s worden besproken, zoals bijvoorbeeld hoe je een 
moeilijke situatie thuis kunt combineren met je nieuwe opleiding of hoe je om moet gaan met 
de overgang van de rol van cliënt naar student. De individuele begeleidingsgesprekken 
vinden vaak plaats tijdens pauzes of aan het eind van de dag.  
 
Casus 2 
Peter is een jonge man van 26. Tijdens zijn middelbareschooltijd kreeg hij zijn eerste 
psychose. Hij werd meerdere keren een aantal maanden opgenomen. De gestelde diagnose 
is schizofrenie. Na zijn laatste opname bleef hij nog twee jaar in dagbehandeling. Hij woont 
bij zijn ouders en zus. Hij heeft de middelbare school afgemaakt, maar heeft na het behalen 
van zijn diploma geen ander onderwijs meer gevolgd. Zijn casemanager vertelde hem over 
de Impuls-cursus. Hij meldde zich aan, werd toegelaten en maakte de cursus af. Na afloop 
zei hij dat de cursus hem had geholpen inzicht te krijgen in zijn voorkeuren en 
mogelijkheden. Hij denkt dat hij voor de juiste studie heeft gekozen: een driejarige fulltime 
opleiding Informatietechnologie. Hij is blij met de Impuls-cursus: “Zonder Impuls denk ik niet 
dat ik was begonnen was aan een nieuwe studie.” Naast de ondersteuning die hij ontvangt 
binnen het Begeleid Leren- project krijgt hij veel steun van zijn ouders, vrienden met wie hij 
in behandeling is geweest en van een een medestudent die samen met hem de Impuls-
cursus heeft gevolgd.  
 
6. Evaluatie (ervaringen en resultaten)  
Na elke cursus wordt de cursus geëevalueerd door middel van een evaluatieformulier en een 
groepsinterview. De evaluaties van de eerste vier Impuls-cursussen (41 deelnemers) 
schetsen het volgende beeld: 
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Personalia (n = 41)  
• 23 mannen; 18 vrouwen  
• Leeftijd: 17-37 jaar 
• Woonomstandigheden: alleen wonend, samenwonend, wonend bij familie, gebruik 
makend van begeleid wonen, wonend op een crisisafdeling van een kliniek of in een 
therapeutische omgeving  
• Vooropleiding: variërend van van middelbare school tot universiteit (2 jaar)  
• Grote verscheidenheid aan diagnoses  
• Duur contact met geestelijke gezondheidszorg: 1-16 jaar  
• 70 % gebruikt psychotrope medicatie  
 
Van de 42 deelnemers hebben 27 de cursus met succes afgerond (= 61%). In totaal hebben 
22 van deze 27 deelnemers een doel geformuleerd (21 hebben een opleidingsdoel gesteld; 
één deelnemer besloot aan het werk te gaan). Vijf deelnemers hebben (nog) geen keuze 
gemaakt.  
 
Negentien van de 21 deelnemers die een opleidingsdoel gesteld hebben, zijn aan een 
reguliere opleiding begonnen. De uitstroom naar reguliere opleidingen is zeer divers en 
individueel bepaald, ondanks het feit dat de cursus in groepsvorm gegeven wordt. Er zijn 
geen aanwijzingen dat de keuze (mede) bepaald is door de groep of andere groepsleden. De 
opleidingen waarvoor de de deelnemers hebben gekozen zijn:  
• Hoger algemeen voortgezet onderwijs (HAVO; 2x)  
Middelbaar beroepsonderwijs:  
• Schoonheidsspecialiste  
• Verpleegkunde 
• Koksopleiding  
• Sociaal-pedagogisch werk  
Hoger beroepsonderwijs:  
• Medisch laboratoriumassistent (2x)  
• Fysiotherapie  
• Personeel en Arbeid 
• Toegepaste psychologie  
• Recht 
• Bedrijfskunde 
• Maatschappelijk werk  
• Medische beeldvormende en radiotherapeutische technieken  
• Diermanagement  
• Hogere hotelschool 
 
Redenen om te stoppen:  
De 14 deelnemers die voortijdig met de Impuls-cursus waren gestopt noemden hiervoor de 
volgende redenen:  
• Eén deelnemer begon aan een individueel rehabilitatietraject en ging vervolgens naar 
144 
 
het REA-college (een school voor jonge mensen met een beperkingt  
• Eén deelnemer zal binnenkort beginnen aan een individueel rehabilitatietraject  
• Eén deelnemer begon tijdens de cursus aan een opleiding  
• Eén deelnemer heeft een bepaalde opleiding gekozen tijdens de cursus en de cursus 
eerder verlaten (na de achtste bijeenkomst)  
• Eén deelnemer was niet in staat de cursus volledig te volgen vanwege lichamelijke 
en psychische problemen (hij was zo nu en dan aanwezig en heeft geen opleiding 
gekozen) 
• Negen studenten stopten zonder een keuze te hebben gemaakt (drie na de eerste 
bijeenkomst en de andere zes na vier tot zes bijeenkomsten)  
 
7. Succesfactoren  
Op basis van de meningen die geuit zijn in de interviews zijn er tien essentiële factoren voor 
het welslagen van Begeleid Leren-programma’s opgesteld. Acht hiervan zijn succesfactoren 
en twee hiervan zijn risicofactoren. 
 
Factoren bepalend voor succes  
A. IRB-methodiek als de verbindende schakel.  
De vijf praktijken laten zien dat het mogelijk is organisaties met sterk uiteenlopende missies, 
culturen en medewerkers samen te laten werken binnen een overkoepelend Begeleid Leren-
initiatief. Dit kan grotendeels worden toegeschreven aan de verbindende eigenschappen van 
psychiatrische rehabilitatie. Deze benadering is erop gericht studenten met psychische 
beperkingen hun opleidingsdoelen te laten bereiken. Doel van de ondersteuning is een 
effectieve invulling van de studentrol. Deze missie helpt een brug te slaan tussen de 
geestelijke gezondheidszorg en het onderwijs.  
 
B. Het samenbrengen van deskundigen uit de geestelijke gezondheidszorg en het onderwijs  
In vier van de vijf initiatieven werken professionals uit de geestelijke gezondheidszorg en het 
onderwijs nauw samen, waarbij de professionals uit de geestelijke gezondheidszorg hun 
kennis ten aanzien van rehabilitatie en de omgang met psychische aandoeningen delen en 
hun collega’s uit het onderwijs hun pedagogische expertise. Dit leidt tot wederzijdse 
inspiratie en motivatie. 
 
C. Scholing van medewerkers  
Om effectief samen te kunnen werken dienen professionals uit het onderwijs en de  
geestelijke gezondheidszorg hetzelfde referentiekader te hanteren,  in dit geval de IRB-
methodiek. Doorgaans zijn GGZ-medewerkers geschoold in de IRB-methodiek, maar is dit 
voor professionals uit het onderwijs niet noodzakelijkerwijs het geval. Eerstgenoemden 
vinden het belangrijk dat dit wel gebeurt, omdat dit de samenwerking vergemakkelijkt.  
 
Een gedetailleerde handleiding biedt een gemeenschappelijk referentiekader voor het 
Begeleid Leren-team. Hierbij kan gebruik worden gemaakt van de ervaringen die men in de 
staat New York (VS) heeft opgedaan met een groepsgewijze aanpak van de Individuele 
Rehabilitatiebenadering in zogenaamde IPRT-centra (Buccifero et al., 1991a, 1991b; 
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Grossman & Owens, 1994). IPRT staat voor Intensive Psychiatric Rehabilitation Treatment.   
 
D. Betrokkenheid van uitvoerenden en management  
Alle good practices noemen de betrokkenheid van medewerkers als een belangrijke 
succesfactor. Deze betrokkenheid dient geborgd te zijn bij het management. Dat is niet bij 
alle initiatieven het geval. Indien er sprake is van onvoldoende draagvlak bij het management 
dreigt de Begeleid Leren-praktijk te stranden in de projectfase door het achterwege blijven 
van de (zoektocht naar) structurele financiële middelen.  
 
E. Korte lijnen en informele contacten  
Korte lijnen en informele contacten maken een Begeleid Leren-project flexibel en 
vergemakkelijken samenwerking. Hoewel het handig is als medewerkers uit de geestelijke 
gezondheidszorg en uit het onderwijs voorafgaand aan de implementatie van een project 
hebben samengewerkt, is dit geen vereiste.  
Korte lijnen en informele contacten kunnen gemakkelijker gerealiseerd worden wanneer een 
project wordt ingebed binnen een relatief kleine afdeling van een (hoge)school of universiteit. 
Niet alleen medewerkers  hebben baat bij kleinschaligheid, voor deelnemers is het ook 
prettig een kleinschalig gebouw te bezoeken.  
 
F. Leervermogen van de organisatie  
Voor langdurig succes is het belangrijk dat een organisatie in staat is te leren van haar 
ervaringen. Volgens het INK-model voor kwaliteitszorg is leervermogen een belangrijke 
eigenschap voor een organisatie (Van de Lindt et al., 2002). Het ligt direct in het verlengde 
van de IRB-benadering om bij deelnemers te rade te gaan tijdens het opzetten van een 
Begeleid Leren-initiatief. In vier van deze vijf praktijken ontbrak een dergelijke inbreng (alleen 
in Apeldoorn/Deventer werden cliënten ingezet, namelijk bij voorlichting). Cursussen, 
groepsbijeenkomsten en individuele ondersteuning werden echter grondig geëvalueerd en 
waar nodig aangepast. In dit opzicht kan gezegd worden dat de praktijken over 
leervermogen beschikken.  
 
G. Toelatingsbeleid  
Alle vijf praktijken lieten slechts een beperkt aantal deelnemers toe. De meeste deelnemers 
waren doorverwezen door GGZ-medewerkers.  Doorverwijzingen van scholen kwamen 
minder voor (behalve in Rotterdam). Het project bleek niet in staat te zijn studenten aan te 
trekken die er misschien geïnteresseerd in zouden kunnen zijn. Tot op zekere hoogte kan dit 
verklaard worden door het feit dat studenten met verborgen psychische problemen niet 
gemakkelijk te vinden zijn. Bredere publiciteit zou mogelijk kunnen leiden tot meer 
deelnemers.  
 
H. Ondersteuning op maat 
Deelnemers beschouwen een Begeleid Leren-project als succesvol wanneer het aansluit op 
hun individuele behoeften, of anders gezegd, wanneer het ondersteuning op maat biedt. 
Klassikale en groepsgewijze ondersteuning kan de deelnemer helpen eigen standpunten te 
bepalen, de eigen problematiek te relativeren en veel herkenning opleveren. Van alle 
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elementen van Begeleid Leren wordt individuele begeleiding echter het meest gewaardeerd 
door de deelnemers. Om die reden hebben verschillende praktijken besloten ook individuele 
begeleiding te bieden tijdens klassikale of groepsgewijze activiteiten zoals die gericht op het 
kiezen en verkrijgen van een opleiding. Deelnemers zien het als een groot nadeel wanneer 
er geen individuele begeleiding beschikbaar is.  
 
8. Risicofactoren  
A. Financiering  
Alle vijf good practices kampen met problemen op het gebied van financiering. Niet één is er 
in geslaagd langdurige financiële zekerheid te realiseren. Men is afhankelijk van tijdelijke 
projectsubsidies, individuele rugzakjes en eigen bijdragen van deelnemers. De meest 
stabiele bron van inkomsten wordt gevormd door zorgverzekeraars. Die vergoeden de 
ondersteuning echter alleen wanneer een deelnemer officieel een psychiatrische diagnose is 
toegekend. Voor studenten met relatief milde psychische problematiek is het veelal een brug 
te ver om omwille van deze financiering een psychiater te raadplegen en een dergelijke 
diagnose te laten stellen vanwege het stigma dat eraan kleeft. Het financiële aspect zorgt 
ervoor dat Begeleid Leren minder toegankelijk is voor studenten met relatief milde 
psychische problematiek. Het ligt voor de hand om voor de klassikale vorm van 
ondersteuning bij het kiezen en verkrijgen van een opleiding regulier onderwijsmiddelen aan 
te boren. Om organisatorische redenen werkt dit echter niet zo. Een mogelijke tijdelijke 
oplossing kan gevonden worden in middelen die bedoeld zijn om vroegtijdige schoolverlating 
te voorkomen. Naast de zorgverzekeraars en de nationale onderwijsbegroting zouden er 
lokale middelen kunnen worden ingezet. Helaas  wordt dit lastig gemaakt door een gebrek 
aan transparantie. Heldere en actuele financiële richtlijnen zouden daarom nuttig zijn.  
 
B. Instroommoment in de opleiding  
Opleidingen in het beroepsonderwijs starten aan het begin van de academische kalender. 
Deelnemers die een toeleidingscursus van Begeleid Leren hebben voltooid, ervaren het 
veelal als teleurstellend wanneer ze moeten wachten tot hun zelfgekozen studie van start 
gaat. De meeste scholen in het beroepsonderwijs bieden niet de mogelijkheid met een studie 
te starten op een door de student gekozen moment. Het is daarom van belang ervoor te 
zorgen dat het eind van de toeleidingscursus aansluit op het moment van inschrijving voor 
de opleiding. 
 
Begeleid Leren biedt begeleiding waarbij de psychiatrische rehabilitatiebenadering wordt 
toegepast op het levensterrein leren. Wanneer studenten hun diploma halen, eindigt het 
process. Op dat moment begint in de meeste gevallen de zoektocht naar een baan.. Zonder 
vervolgende ondersteuning kan dit zeer moeilijk zijn voor afgestudeerden met ernstige 
psychische beperkingen. Het is opmerkelijk dat geen van de good practices heeft 
geprobeerd Begeleid Leren te verbinden met het levensterrein werk. Een logische volgende 
stap zou daarom zijn het Begeleid Leren-model uit te breiden met een fase waarin 
afgestudeerden worden geholpen bij het vinden van werk.   
 
9. Toekomst  
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De ondersteuning van jongeren met psychische beperkingen wordt een steeds relevanter 
thema in Nederland en daarmee ook Begeleid Leren als interventie. Dit kan worden 
geconcludeerd uit een zeer recent rapport van de Gezondheidsraad over de “Participatie van 
jongeren met psychische problemen” (Gezondheidsraad, juli 2014). De Gezondheidsraad 
adviseert te investeren in de ontwikkeling en toepassing van Begeleid Leren in het onderwijs. 
Er bestaat nog relatief weinig kennis over deze rehabilitatiemethode, die gebaseerd is op de 
Individuele Rehabilitatie Benadering, maar aangezien de professionals in het onderwijs 
veelal niet in staat zijn jongeren met psychische problemen adequate 
onderwijsondersteuning te bieden, vindt de Raad een aanbeveling voor verdere ontwikkeling 
op zijn plaats. De overheid dient dit te stimuleren door middel van testen met proefprojecten 
in combinatie met effectiviteitsonderzoek (Gezondheidsraad, 2014, pp. 64-65).   
 
3.6  Communicatieplan  
 
Richtlijnen voor de netwerkvorming van en communicatie over Begeleid Leren 
 
Voor de verdere verspreiding van Begeleid Leren is niet alleen van belang dat de 
deelnemers aan het RAAK Begeleid Leren-project zich hierin verdiepen. Minstens even 
belangrijk is het dat Begeleid Leren kan rekenen op voldoende draagvlak binnen en buiten 
de eigen organisatie. Dat geldt niet alleen voor professionals en het management, maar ook 
voor studenten/cliënten, het sociale netwerk, vrijwilligers en relevante andere organisaties. 
 
Al deze groeperingen zijn in meerdere of mindere mate van belang om op een goede manier 
met Begeleid Leren aan de slag te gaan en om Begeleid Leren te implementeren/borgen. 
Om hen te informeren over Begeleid Leren, zal er over het thema gecommuniceerd moeten 
worden, want: onbekend, maakt onbemind.  
 
Een hulpmiddel om de communicatie systematisch aan te pakken, is het maken van een 
communicatiematrix. In een dergelijke matrix staat aangegeven:  
• Welke doelgroepen zijn van belang voor Begeleid Leren 
• Hoe belangrijk zijn ze?  
• Wat is hun huidige kennis, houding en gedrag t.a.v. Begeleid Leren  
• Wat zou daarin moeten veranderen?  
• Hoe is dat te bereiken?  
 
Het invullen van een communicatiematrix gaat als volgt te werk:  
1. Inventariseer alle doelgroepen die van belang zijn voor Begeleid Leren. Denk niet alleen 
aan interne doelgroepen, maar ook aan externe.  
 
2a. Selecteer de zes belangrijkste doelgroepen en beschrijf het referentiekader van deze 
doelgroepen  
 
2b. Probeer zo goed mogelijk een inschatting te maken van de huidige kennis (k), de  
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houding (h) en het gedrag (g) van een doelgroep m.b.t. Begeleid Leren. Maak daarbij 
onderscheid tussen:  
 
KENNIS  
k = -   doelgroep heeft geen kennis van Begeleid Leren 
k = -/+   doelgroep heeft globale kennis  
k = +   doelgroep heeft gedetailleerde kennis  
 
HOUDING  
h = -   doelgroep heeft negatieve houding t.a.v. Begeleid Leren 
h = -/+  doelgroep heeft neutrale houding  
h = +   doelgroep heeft positieve houding  
 
GEDRAG  
g = -  doelgroep probeert Begeleid Leren te voorkomen  
g = -/+  doelgroep gedraagt zich neutraal t.a.v. Begeleid Leren 
g = +   doelgroep werkt actief mee aan Begeleid Leren 
 
 
3. Maak op dezelfde manier als bij 2 een inschatting van de kennis (k), de houding (h) en  
het gedrag (g) die je bij een doelgroep wil bereiken m.b.t. Begeleid Leren. Vermeld dit in de 
communicatiematrix bij doelstelling. 
 
4. Maak een opsomming van de onderwerpen ( = boodschap) waarvan de verschillende 
doelgroepen:  
 
* meer kennis zou moeten hebben, of  
 
* een (meer) positieve houding zouden moeten hebben, of  
 
* actief aan zouden moeten meewerken.  
 
Denk bijvoorbeeld aan de volgende onderwerpen:  
 
a. Waarom Begeleid Leren?  
b. Wat is de doelstelling van Begeleid Leren?  
c. Wie zijn betrokken bij (onze) Begeleid Leren ?  
d. Hoe werkt Begeleid Leren?  
e. Hoe komt Begeleid Leren tot stand ?  
f.  Wat levert Begeleid Leren op? 
g. ….verder aan te vullen .…  
 
5. Doe dit voor elke doelgroep apart.  
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6. Geef in de matrix voor elke doelgroep aan welke middelen je kan toepassen om de 
gestelde communicatiedoelen te bereiken.  
 
Denk bijvoorbeeld aan:  
• schriftelijke middelen 
• mondelinge middelen 
• audiovisuele middelen 
 
(zie bijlagen) 
 
7. Voor de uitvoering van de communicatieactiviteiten over Begeleid Leren is ook van belang 
om frequentie, timing en plaats vast te stellen. 
• Wanneer? 
• Hoe vaak? 
• Waar? 
 
8. Wie is de afzender van de boodschap? 
• leidinggevende 
• professional 
 
9. Welke feedbackmogelijkheden zijn er voor de ontvanger(s) van de boodschap. 
 
Met deze systematische aanpak kan je de eigen communicatie goed in de hand houden.   
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Inventarisatie van doelgroepen (nationaal en internationaal)  
Nummer  Doelgroep/ Stakeholder  
 
 
Organisatie: 
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie: 
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:: 
Contactpersoon:  
E-mail: 
 
 
 
Organisatie:  
Contactpersoon:  
E-mail: 
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Referentiekader van de belangrijkste nationale  en internationale doelgroepen  
 
Doelgroep  Beschrijving van referentiekader + huidige kennis, houding en gedrag  
1. 
 
 
 
 
 
2. 
 
 
 
 
 
3. 
 
 
 
 
 
 
4. 
 
 
 
 
 
5. 
 
 
 
 
 
6. 
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Communicatiematrix: De juiste middelen op het juiste moment naar de juiste 
doelgroep 
  
Doelgroep 
 
 
 
Doel  
(benodigde kennis,  
houding en gedrag  
 
 
 
 
Boodschap  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Communicatiemiddel   
Frequentie  
+ 
Moment (wanneer) 
+  
Waar  
 
 
 
 
Verstuurder 
 
 
Feedbackopties  
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Het doel en gebruik van verbale middelen Het juiste middel voor elke doelgroep  
 
Middel  
 
 
Informatie  
 
Verandering van 
houding  
 
Verandering van 
gedrag  
Vergadering   X X 
Presentatie  X X  
Grote bijeenkomst  X X  
Spreekuur   X X 
Persoonlijk contact   X X 
Bijeenkomst   X X 
Helpdesk  X X 
Roadshow  X  
Cursus/training    X 
Gesprek in kantine   X  
Workshop   X 
    
 
 
Het doel en gebruik van schriftelijke middelen Het juiste middel voor elke doelgroep  
 
Middel  
 
 
Informatie  
 
Verandering van 
houding  
 
Verandering van 
gedrag  
Memo X X  
Bulletin/nieuwsbrief  X X  
Brief  X X  
Werkgegevens 
medewerkers  
X X  
Brochure  X X  
Krant  X   
Verslag  X   
Handleiding  X   
Notitities  X   
E-mails X   
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Het doel en gebruik van audiovisuele middelen Het juiste middel voor elke doelgroep  
 
Middel  
 
 
Informatie  
 
Verandering van 
houding  
 
Verandering van 
gedrag  
Telefonisch consult   X X 
DVD X X  
Film X X  
Televisienieuws  X X  
Facebook X X  
Twitter X X  
LinkedIn-groep X X  
Intranet X X  
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3.7 Informatiebrochures  
De informatiebrochures bieden informatie over Begeleid Leren die relevant is voor de 
specifieke stakeholder die wordt aangesproken. De brochures geven antwoorden op de 
vraag: waarom zou ik, als student, cliënt, familielid, docent/onderwijsmedewerker, 
beleidsmaker, behandelaar in de GGz geïnteresseerd moeten zijn in Begeleid Leren?  
De volgende brochures zijn beschikbaar:  
3.7.1 Informatie voor studenten  
3.7.2 Informatie voor cliënten  
3.7.3 Informatie voor familieleden  
3.7.4 Informatie voor docenten/onderwijsmedewerkers  
3.7.5 Informatie voor beleidsmakers - directie van opleidingen  
3.7.6 Informatie voor behandelaars/medewerkers in de GGz 
3.7.7 Informatie voor beleidsmakers: directie van GGz-instellingen  
 
3.7.1 Informatie voor studenten  
 
Wat is Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is het verlenen van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en gericht 
op het helpen van mensen met psychische beperkingen thun opleidingsdoelen te bereiken.  
  
Wat zijn de principes die ten grondslag liggen aanBegeleid Leren?  
Begeleid Leren is gestoeld op de volgende principes:  
• Verbeterd algeheel onderwijsresultaat voor personen met psychische beperkingen  
• Hoop is een onmisbaar element van het Begeleid Leren-proces.  
• Zelfbepaling: Studenten maken zelf keuzes (stellen hun opleidingsdoelen) en dragen 
zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces  
• Studenten zijn actief betrokken bij alle fases van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren hun voortgang 
richting hun doelen  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-medewerker  
• Diensten sluiten aan op de voorkeuren van de deelnemer  
• Gelijke/eerlijke toegang voor iedereen  
• Ontwikkeling van vaardigheden van deelnemer en van ondersteuning uit de 
omgeving  
• Een brug slaan met GGz-diensten  
• Ondersteuning zo lang als nodig is  
 
Wat zijn de belangrijkste elementen van Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is gebaseerd op het kiezen-verkrijgen-behoudenmodel van het Center for 
Rehabilitation van Boston University.  
•  Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit op de waarden, vaardigheden, 
talenten, interesses, financiële situatie en leerdoelen van de student.  
•  Verkrijgen: Het verkrijgen van toegang tot een opleiding van eigen keuze. 
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•  Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding, 
door middel van het ontwikkelen van vaardigheden en ondersteuning.  
 
Wat kun je zelf doen om op school of de universiteit te blijven?  
Zorg voor een overzicht van alle relevante hulpbronnen die aansluiten op je behoeften, zowel 
hulpbronnen die zijn bedoeld voor mensen met bijzondere behoeften, als hulpbronnen 
bedoeld voor alle studenten in de onderwijsomgeving. Het is ook verstandig te bepalen in 
hoeverre je openheid wilt geven over je situatie en beperking aan belangrijke mensen op je 
onderwijsinstelling. Hierdoor zou je individueel afgestemde ondersteuning kunnen krijgen, 
zowel op sociaal gebied als met betrekking tot examens en verplichte aanwezigheid. 
 
Hulpbronnen: Wie en wat zal je ondersteunen tijdens je onderwijsproces?  
Controleer allereerst of je onderwijsinstelling of andere samenwerkende instelling een 
Begeleid Leren-programma aanbiedt. Daarnaast hebben hogere onderwijsinstellingen een 
plicht studenten met bijzondere behoeften te helpen hun eigen opleidingsdoelen te bereiken.  
 
De meeste universiteiten hebben  professionals met kennis over lokele studentendiensten en 
die je kunnen helpen met het verkrijgen van individuele en langdurige ondersteuning. Het is 
ook aan te raden met je docenten en/of de studiebegeleider te praten als je goed nagedacht 
hebt over de mogelijkheid openheid te geven over je situatie. Vrienden en familie, 
behandelaars in de GGz en gezondheidsdiensten in de gemeenschap kunnen je als team 
helpen je diploma in het hoger onderwijs te behalen. Veel stedelijke omgevingen hebben 
gebruikersgerichte organisaties met die een breed scala aan ondersteuning bieden. Veel 
studenten vinden erkenning in een omgeving waar anderen met dezelfde uitdagingen te 
maken hebben (een dagactiviteitencentrum is een voorbeeld van een dergelijke voorziening). 
Financiële ondersteuning, huisvesting en samenwerking met betrouwbare behandelaars (in 
de GGz) zijn allemaal van essentieel belang voor het verkrijgen van de stabiliteit die nodig is 
om een diploma te (kunnen) halen. Veel gemeenten bieden diensten aan voor mensen met 
een psychische beperking, waar je misschien zowel gebruikers als professionals uit de 
geestelijke gezondheidszorg kunt vinden die  steun kunnen bieden.  
 
Voor meer informatie  
Informatie over Begeleid Leren is te vinden op www.begeleidleren.nl.  
 
3.7.2 Informatie voor cliënten  
 
Wat is Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is het verlenen van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en gericht 
op het helpen van mensen met psychische beperkingen thun opleidingsdoelen te bereiken.  
  
Wat zijn de principes die ten grondslag liggen aanBegeleid Leren?  
Begeleid Leren is gestoeld op de volgende principes:  
• Verbeterd algeheel onderwijsresultaat voor personen met psychische beperkingen  
• Hoop is een onmisbaar element van het Begeleid Leren-proces.  
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• Zelfbepaling: Studenten maken zelf keuzes (stellen hun opleidingsdoelen) en dragen 
zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces  
• Studenten zijn actief betrokken bij alle fases van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren hun voortgang 
richting hun doelen  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-medewerker  
• Diensten sluiten aan op de voorkeuren van de deelnemer  
• Gelijke/eerlijke toegang voor iedereen  
• Ontwikkeling van vaardigheden van deelnemer en van ondersteuning uit de 
omgeving  
• Een brug slaan met GGz-diensten  
• Ondersteuning zo lang als nodig is  
 
Wat zijn de belangrijkste elementen van Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is gebaseerd op het kiezen-verkrijgen-behoudenmodel van het Center for 
Rehabilitation van Boston University.  
•  Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit op de waarden, vaardigheden, 
talenten, interesses, financiële situatie en leerdoelen van de student.  
•  Verkrijgen: Het verkrijgen van toegang tot een opleiding van eigen keuze. 
•  Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding, 
door middel van het ontwikkelen van vaardigheden en ondersteuning.  
 
Wat kun je zelf doen om een reguliere opleiding van eigen keuze te kiezen, verkrijgen 
en behouden?  
•  Maak een plan dat echt van jou is. Mensen die zoveel als mogelijk hun eigen 
beslissingen nemen zijn vaak het meest succesvol. 
• Maak je eigen keuzes: het duurt drie tot vijf jaar om een diploma te halen, dus is het 
belangrijk dat je een studie kiest die je gemotiveerd houdt.  
• Vergeet niet dat je altijd om hulp kunt vragen: familie, vrienden en bondgenoten 
kunnen je misschien wel helpen wanneer je ze nodig hebt.  
• Het geven van openheid over je psychische probleem kan mogelijke voordelen 
hebben, maar er kunnen ook risico’s aan kleven: zorg ervoor dat je dit bespreekt met 
je ondersteuningsnetwerk.  
• Pas desgewenst je levensstijl aan en ga gezonder leven: zorg goed voor jezelf -- 
vermaak jezelf met sport, hobbies of andere buitenschoolse activiteiten, want als je je 
goed voelt zullen je studieresultaten ook beter zijn.  
 
Wie zal je steunen tijdens je onderwijsproces?  
• Familie  
• Medestudenten  
• Docenten/lectoren/studiebegeleiders  
• Vrienden  
• Ondersteunende onderwijsmedewerkers 
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• Studieadviseur  
 
Wat (welke hulpbronnen) zal je ondersteunen tijdens je onderwijsproces?  
• Begeleid Leren-programma’s  
• Bondgenotengroepen  
• GGz-voorzieningen 
• Studentenbond  
• Landelijke organisaties voor mensen met een beperking  
• Financiële middelen (studiebeurs, studielening)  
• Zelfhulpgroepen  
• Cliëntenorganisaties  
 
Voor meer informatie  
Informatie over Begeleid Leren is te vinden op www.begeleidleren.nl.  
 
 
3.7.3 Informatie voor familie  
 
Wat is Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is het verlenen van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en gericht 
op het helpen van mensen met psychische beperkingen thun opleidingsdoelen te bereiken.  
  
Wat zijn de principes die ten grondslag liggen aanBegeleid Leren?  
Begeleid Leren is gestoeld op de volgende principes:  
• Verbeterd algeheel onderwijsresultaat voor personen met psychische beperkingen  
• Hoop is een onmisbaar element van het Begeleid Leren-proces.  
• Zelfbepaling: Studenten maken zelf keuzes (stellen hun opleidingsdoelen) en dragen 
zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces  
• Studenten zijn actief betrokken bij alle fases van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren hun voortgang 
richting hun doelen  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-medewerker  
• Diensten sluiten aan op de voorkeuren van de deelnemer  
• Gelijke/eerlijke toegang voor iedereen  
• Ontwikkeling van vaardigheden van deelnemer en van ondersteuning uit de 
omgeving  
• Een brug slaan met GGz-diensten  
• Ondersteuning zo lang als nodig is  
 
Wat zijn de belangrijkste elementen van Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is gebaseerd op het kiezen-verkrijgen-behoudenmodel van het Center for 
Rehabilitation van Boston University.  
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•  Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit op de waarden, vaardigheden, 
talenten, interesses, financiële situatie en leerdoelen van de student.  
•  Verkrijgen: Het verkrijgen van toegang tot een opleiding van eigen keuze. 
•  Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding, 
door middel van het ontwikkelen van vaardigheden en ondersteuning.  
 
Wat kun je doen om je familielid met een psychische beperking te ondersteunen bij 
het kiezen, verkrijgen en behouden van een reguliere opleiding?  
• Stimuleer je familielid door hoop te bieden.  
• Heb respect voor elkaar en werk met elkaar samen. Het is vooral erg belangrijk de 
beslissingen van je familielid over zijn/haar onderwijsprojecten te respecteren zodat 
zij hij/zij zelf beslissingen kan nemen en zijn/haar eigen leven kan bepalen.  
• Bespreek met je familielid hoe je vroege waarschuwingssignalen van een probleem 
kunt herkennen en welke interventie hij/zij wenst in die situatie.  
• Een ondersteuningsnetwerk is belangrijk, omdat dit de druk op je kan verminderen 
wanneer dit nodig is. Het ondersteuningsnetwerk kan onder andere bestaan uit 
familieleden, vrienden en leden van bondgenotenbondgenotengroepen.  
• Stimuleer je familielid bestaande vriendschappen te onderhouden en nieuwe 
vriendschappen te ontwikkelen.  
• Bevorder een positieve leefstijl waarin sport en gezonde gedragingen je familielid 
kunnen helpen zijn/haar onderwijsdoel te bereiken.  
 
Wie, afgezien van jijzelf, kan je familielid ondersteunen bij het kiezen, verkrijgen en 
behouden van een reguliere opleiding? 
• Andere familieleden  
• Medestudenten  
• Docenten/lectoren/studiebegeleiders  
• Vrienden  
• Medewerkers ondersteunende diensten in het onderwijs 
• Studieadviseur  
 
Welke soorten hulpbronnen zijn er beschikbaar om je familielid te ondersteunen bij 
het kiezen, verkrijgen en behouden van een reguliere opleiding?  
Alle hulpbronnen en ondersteunende diensten dienen zo lang als de student deze nodig acht 
beschikbaar te zijn. Dergelijke hulpbronnen kunnen zijn:  
• Begeleid Leren-programma’s  
• Bondgenotengroepen  
• GGz-voorzieningen 
• Studentenbond  
• Landelijke organisaties voor mensen met een beperking  
• Financiële middelen (studiebeurs, studielening)  
• Zelfhulpgroepen  
• Cliëntenorganisaties  
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Voor meer informatie  
Informatie over Begeleid Leren is te vinden op www.begeleidleren.nl.  
 
3.7.4  Informatie voor docenten/overig onderwijspersoneel  
 
Wat is Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is het verlenen van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en gericht 
op het helpen van mensen met psychische beperkingen thun opleidingsdoelen te bereiken.  
  
Wat zijn de principes die ten grondslag liggen aanBegeleid Leren?  
Begeleid Leren is gestoeld op de volgende principes:  
• Verbeterd algeheel onderwijsresultaat voor personen met psychische beperkingen  
• Hoop is een onmisbaar element van het Begeleid Leren-proces.  
• Zelfbepaling: Studenten maken zelf keuzes (stellen hun opleidingsdoelen) en dragen 
zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces  
• Studenten zijn actief betrokken bij alle fases van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren hun voortgang 
richting hun doelen  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-medewerker  
• Diensten sluiten aan op de voorkeuren van de deelnemer  
• Gelijke/eerlijke toegang voor iedereen  
• Ontwikkeling van vaardigheden van deelnemer en van ondersteuning uit de 
omgeving  
• Een brug slaan met GGz-diensten  
• Ondersteuning zo lang als nodig is  
 
Wat zijn de belangrijkste elementen van Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is gebaseerd op het kiezen-verkrijgen-behoudenmodel van het Center for 
Rehabilitation van Boston University.  
•  Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit op de waarden, vaardigheden, 
talenten, interesses, financiële situatie en leerdoelen van de student.  
•  Verkrijgen: Het verkrijgen van toegang tot een opleiding van eigen keuze. 
•  Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding, 
door middel van het ontwikkelen van vaardigheden en ondersteuning.  
 
Wat kunt u zelf doen om ervoor te zorgen dat studenten met een psychische 
beperking op school blijven?  
• Geef duidelijk aan hoe u en uw onderwijsinstelling studenten met psychische problematiek 
tegemoet kunnen komen.  
• Let goed op studenten; probeer onverklaarbare/onverwachte/ gedragsveranderingen te 
signaleren. Aarzel niet de student te vragen naar de veranderingen, ondersteuning te bieden 
of op een begripvolle manier te helpen.  
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• Respecteer de fundamentele rechten en elementaire behoeften van studenten; geef niet de 
voorkeur aan routinematige en algemene oplossingen gebaseerd op vooroordelen.   
• Schroom niet op discrete wijze met iemand over de situatie te overleggen en advies te 
vragen.  
 
Wie, afgezien van uzelf, kan studenten met een psychische beperking helpen op 
school te blijven?  
• Vraag de student van wie hij/zij ondersteuning wil krijgen.  
• Wanneer de student dit nodig heeft en wil, betrek er dan ouders of medestudenten bij.  
• Wanneer de student dit nodig heeft en wil, betrek er dan revante anderen op school 
(klasseleraar, studieadviseur, schoolpsycholoog, ondersteuningscentra (voor mensen met 
een beperking) etc.) bij.  
 
 
Welke hulpbronnen zijn er beschikbaar om studenten met een psychische beperking 
te helpen op school te blijven?  
• Is er een Begeleid Leren-programma beschikbaar?  
• Zijn er andere ondersteunende diensten beschikbaar (bv. (psychologische,  counseling)?  
• Wanneer de student dit nodig acht en wenst, betrek er dan professionals uit de GGz 
(psychiater, psycholoog, een andere specialist, etc.) bij.  
• Wanneer de student dit nodig acht en wenst, betrek er andere diensten (adviesdiensten, 
dienten met betrekking tot huisvesting, uitkeringsinstanties etc.) bij.  
• Maak een lijst van alle benodigde en beschikbare hulpbronnen.  
 
Voor meer informatie  
Informatie over Begeleid Leren is te vinden op www.begeleidleren.nl.  
 
3.7.5 Informatie voor beleidsmakers: Directie van (hoge)scholen en universiteiten  
 
Wat is Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is het verlenen van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en gericht 
op het helpen van mensen met psychische beperkingen thun opleidingsdoelen te bereiken.  
  
Wat zijn de principes die ten grondslag liggen aanBegeleid Leren?  
Begeleid Leren is gestoeld op de volgende principes:  
• Verbeterd algeheel onderwijsresultaat voor personen met psychische beperkingen  
• Hoop is een onmisbaar element van het Begeleid Leren-proces.  
• Zelfbepaling: Studenten maken zelf keuzes (stellen hun opleidingsdoelen) en dragen 
zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces  
• Studenten zijn actief betrokken bij alle fases van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren hun voortgang 
richting hun doelen  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-medewerker  
162 
 
• Diensten sluiten aan op de voorkeuren van de deelnemer  
• Gelijke/eerlijke toegang voor iedereen  
• Ontwikkeling van vaardigheden van deelnemer en van ondersteuning uit de 
omgeving  
• Een brug slaan met GGz-diensten  
• Ondersteuning zo lang als nodig is  
 
Wat zijn de belangrijkste elementen van Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is gebaseerd op het kiezen-verkrijgen-behoudenmodel van het Center for 
Rehabilitation van Boston University.  
•  Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit op de waarden, vaardigheden, 
talenten, interesses, financiële situatie en leerdoelen van de student.  
•  Verkrijgen: Het verkrijgen van toegang tot een opleiding van eigen keuze. 
•  Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding, 
door middel van het ontwikkelen van vaardigheden en ondersteuning.  
 
Wat kunt u doen om studenten met een psychische beperking te helpen op school te 
blijven?  
In samenwerking met andere stakeholders (geestelijke gezondheidszorg, organisaties voor 
mensen met een beperking, gezins-, studenten- en cliëntenorganisaties en 
financieringsbronnen) kan een opleiding Begeleid Leren-diensten opzetten, ontwikkelen, 
uitvoeren en evalueren om zo studenten met een psychische beperking te helpen (weer) 
naar school te gaan en op school te blijven.  
 
De rol van student is één van de meest gewaardeerde rollen in onze samenleving en door 
(jonge) mensen met een psychische beperking te helpen een reguliere (beroeps)opleiding te 
kiezen, te verkrijgen en te behouden, helpt u bij de maatschappelijke integratie als onderdeel 
van hun herstelproces.  
 
Wat kost Begeleid Leren?  
De geïnvesteerde tijd verschilt enorm per student/cliënt. De frequentie en de duur van de 
ondersteuning kunnen in de loop der tijd wijzigen, van één telefoontje van tien minuten per 
twee weken tot twee maal per week een persoonlijk gesprek tussen de student/cliënt tijdens 
examenperiodes. In de praktijk worden er elementen van het Begeleid Leren-
interventieprogramma gebruikt in korte trajecten van vier of vijf sessies.  
 
Ook de professionele achtergrond van Begeleid Leren-specialisten variëert. De meeste 
Begeleid Leren-specialisten hebben een bachelor of master in maatschappelijk werk, 
psychiatrische verpleegkunde, ergotherapie of psychologie. Hierdoor variëren de 
personeelskosten ook.  
 
Naast de personeelskosten zijn er extra kosten voor scholing, coaching en organisatorische 
aanpassingen.  
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Hoe wordt Begeleid Leren gefinancierd?  
De financiering van Begeleid Leren-diensten verschilt van land tot land, van regio tot regio, 
en van organisatie tot organisatie. De geestelijke gezondheidszorg en het onderwijs hebben 
hun eigen financieringsstructuren. In de meeste landen is het mogelijk de extra Begeleid 
Leren-ondersteuning gefinancierd te krijgen door middel van een 
arbeidsongeschiktheidsuitkering; in andere landen is dat niet mogelijk. Soms is het mogelijk 
de extra ondersteuning vergoed te krijgen via arbeidsintegratie-/rehabilitatieregelingen. In 
sommige landen kun je een extra jaar studielening krijgen wanneer je een beperking hebt. 
De meeste onderwijsinstellingen hebben een dienst voor studenten met een beperking die 
hen extra ondersteuning biedt. Het wordt aanbevolen organisaties te raadplegen die het is 
gelukt de nodige extra ondersteuning gefinancierd te krijgen en daarom nuttige ideeën en 
strategieën kunnen delen.  
 
Welke hulpbronnen zijn er beschikbaar met betrekking tot Begeleid Leren?  
Op de website www.begeleidleren.nl is een gratis toolkit Begeleid Leren te vinden. De toolkit 
bevat materialen zoals informatiebrochures, interventiewerkboeken, workshops voor 
onderwijspersoneel en GGz-medewerkers, omschrijvingen van good practices en een 
handleiding voor de implementatie van Begeleid Leren. Op de website vindt u verder een lijst 
van publicaties over Begeleid Leren, een geannoteerde literatuurlijst en links naar relevante 
websites.  
 
Scholing van GGz-medewerkers   
Voor GGz-medewerkers zijn er cursussen beschikbaar over de visie, missie, principes en 
activiteiten van Begeleid Leren. Ook is er de mogelijheid tot consultatie, waarbij 
medewerkers worden ondersteund  bij de implementatie van een Begeleid Leren-programma 
binnen hun eigen organisatie.  
 
Voor meer informatie  
Informatie over Begeleid Leren is te vinden op www.begeleidleren.nl.  
 
 
3.7.6 Informatie voor behandelaars in de GGz   
 
Wat is Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is het verlenen van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en gericht 
op het helpen van mensen met psychische beperkingen thun opleidingsdoelen te bereiken.  
  
Wat zijn de principes die ten grondslag liggen aanBegeleid Leren?  
Begeleid Leren is gestoeld op de volgende principes:  
• Verbeterd algeheel onderwijsresultaat voor personen met psychische beperkingen  
• Hoop is een onmisbaar element van het Begeleid Leren-proces.  
• Zelfbepaling: Studenten maken zelf keuzes (stellen hun opleidingsdoelen) en dragen 
zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces  
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• Studenten zijn actief betrokken bij alle fases van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren hun voortgang 
richting hun doelen  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-medewerker  
• Diensten sluiten aan op de voorkeuren van de deelnemer  
• Gelijke/eerlijke toegang voor iedereen  
• Ontwikkeling van vaardigheden van deelnemer en van ondersteuning uit de 
omgeving  
• Een brug slaan met GGz-diensten  
• Ondersteuning zo lang als nodig is  
 
Wat zijn de belangrijkste elementen van Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is gebaseerd op het kiezen-verkrijgen-behoudenmodel van het Center for 
Rehabilitation van Boston University.  
•  Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit op de waarden, vaardigheden, 
talenten, interesses, financiële situatie en leerdoelen van de student.  
•  Verkrijgen: Het verkrijgen van toegang tot een opleiding van eigen keuze. 
•  Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding, 
door middel van het ontwikkelen van vaardigheden en ondersteuning.  
 
Wat kunt u, als behandelaar in de GGz, zelf doen om cliënten te ondersteunen bij het 
kiezen, verkrijgen en behouden van een reguliere opleiding?  
Houd en biedt hoop en maak gebruik van open communicatie als de student vraagt om een 
gesprek. Blijf op de hoogte van beschikbare landelijke en locale, financiële en door het 
onderwijs verzorgde, ondersteuningssystemen, zodat u relevante en actuele informatie kunt 
geven. Laat de student zo veel mogelijk zelf vorm geven aan zijn/haar proces, zelfs als dat 
tot mislukking op de korte termijn kan leiden. 
 
Wie, afgezien van uzelf, kan cliënten ondersteunen bij het kiezen, verkrijgen en 
behouden van een reguliere opleiding? 
Als eerste dient u te achterhalen of de student die u helpt in aanmerking komt voor hulp door 
een lokaal Begeleid Leren-programma, indien dit aanwezig is in uw omgeving. Zo niet, dan 
spelen gezondheidsdiensten voor studenten en hulpbronnen op de onderwijsinstelling een 
belangrijke rol in het dagelijks streven van de student, maar wetgeving en beleid kunnen ook 
relevant zijn. Vrienden en familie zijn vaak van essentieel belang en gebruikersgerichte 
organisaties bevinden zich vaak in stedelijke gebieden (Clubhouses bijvoorbeeld).  
 
Wat voor hulpbronnen zijn er beschikbaar om cliënten te helpen bij het kiezen, 
verkrijgen en behouden van een reguliere opleiding?  
De meeste opleidingen hebben voorzieningen voor studentenwelzijn die een breed scala aan 
hulpbronnen bieden. Daar kan men informatie en ondersteuning vinden. Sommige 
instellingen hebben Begeleid Leren-diensten voor mensen met een psychische beperking. 
Voorbeelden van ondersteuning zijn:  
• extra tijd voor het doen van examens  
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• mondelinge in plaats van schriftelijke examens (of vice versa) 
• gebruik van digitale apparatuur  
• rustplek en plek om alleen examen te doen  
• audio-opnames van studiemateriaal  
• verminderde studieomvang  
• individuele begeleiding  
 
Voor meer informatie  
Informatie over Begeleid Leren is te vinden op www.begeleidleren.nl.  
 
3.7.7 Informatie voor beleidsmakers: Directie van GGz-diensten  
 
Wat is Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is het verlenen van geïndividualiseerde, praktische ondersteuning en gericht 
op het helpen van mensen met psychische beperkingen thun opleidingsdoelen te bereiken.  
  
Wat zijn de principes die ten grondslag liggen aanBegeleid Leren?  
Begeleid Leren is gestoeld op de volgende principes:  
• Verbeterd algeheel onderwijsresultaat voor personen met psychische beperkingen  
• Hoop is een onmisbaar element van het Begeleid Leren-proces.  
• Zelfbepaling: Studenten maken zelf keuzes (stellen hun opleidingsdoelen) en dragen 
zelf de verantwoordelijkheid voor hun onderwijsproces  
• Studenten zijn actief betrokken bij alle fases van hun Begeleid Leren-proces: zij 
bepalen zelf de criteria voor succes en tevredenheid en evalueren hun voortgang 
richting hun doelen  
• Partnerschap tussen deelnemer en Begeleid Leren-medewerker  
• Diensten sluiten aan op de voorkeuren van de deelnemer  
• Gelijke/eerlijke toegang voor iedereen  
• Ontwikkeling van vaardigheden van deelnemer en van ondersteuning uit de 
omgeving  
• Een brug slaan met GGz-diensten  
• Ondersteuning zo lang als nodig is  
 
Wat zijn de belangrijkste elementen van Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is gebaseerd op het kiezen-verkrijgen-behoudenmodel van het Center for 
Rehabilitation van Boston University.  
•  Kiezen: het kiezen van een opleiding die aansluit op de waarden, vaardigheden, 
talenten, interesses, financiële situatie en leerdoelen van de student.  
•  Verkrijgen: Het verkrijgen van toegang tot een opleiding van eigen keuze. 
•  Behouden: Het met succes en tevredenheid volhouden en afronden van de opleiding, 
door middel van het ontwikkelen van vaardigheden en ondersteuning.  
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Waarom is het belangrijk cliënten te helpen terug te gaan naar school of op school te 
blijven?  
Psychische aandoeningen komen over het algemeen voor het eerst tot uiting tussen het 
achttiende en het vijfentwintigste levensjaar - de leeftijd waarop de meeste jongeren een 
(beroeps)opleiding in het hoger onderwijs volgen. Studeren is in onze samenleving een 
belangrijke manier om je voor te bereiden op een carrière en om je kansen in het leven te 
vergroten.Voor mensen met een psychische beperking is deze optie echter veelal niet 
beschikbaar.  
 
Hoewel mensen met psychische beperkingen vaak een poging doen een studie te volgen 
zijn zij vaak niet in staat deze af te maken vanwege de aard van hun aandoening en de 
behandeling ervan. Ze lopen vaak tegen enorme obstakels aan, waaronder stigmatisering en 
discriminatie. In een economie waarin (hoger) onderwijs de sleutel vormt voor een 
beroepscarriere  eindigen mensen die niet in staat zijn een (beroeps)opleiding af te ronden 
vaak zonder of met een parttime baan.  
 
Wat kunt u doen om cliënten met een psychische beperking te helpen op school te 
blijven?  
In samenwerking met andere stakeholders (GGz, organisaties voor mensen met een 
beperking, gezins-, studenten- en cliëntenorganisaties en financieringsbronnen) kan een 
(hoge)school of universiteit Begeleid Leren-diensten opzetten, ontwikkelen, uitvoeren en 
evalueren om zo studenten met een psychische beperking te helpen (weer) naar school te 
gaan en op school te blijven.  
 
De rol van student is één van de meest gewaardeerde rollen in onze samenleving en door 
(jonge) mensen met een psychische beperking te helpen bij het kiezen, verkrijgen en 
behouden van een reguliere opleiding, helpt u bij de maatschappelijke integratie als 
onderdeel van hun herstelproces.  
 
Werkt Begeleid Leren?  
Begeleid Leren is een veelbelovende interventie (SAMSHA, 2011). Een veelbelovende 
interventie kan door middel van sterke kwantitatieve en kwalitatieve gegevens positieve 
resultaten laten zien, maar is nog niet genoeg onderzocht of herhaald om te kunnen spreken 
van generaliseerbare resultaten op het gebied van onderwijs en geestelijke gezondheid.  
 
Wat kost Begeleid Leren?  
De geïnvesteerde tijd verschilt enorm per student/cliënt. De frequentie en duur van de 
ondersteuning kunnen in de loop der tijd wijzigen, van één telefoontje van tien minuten per 
twee weken tot een persoonlijk gesprek tussen de student/cliënt en de begeleider twee maal 
per week tijdens examenperiodes. In de praktijk worden er elementen van het Begeleid 
Leren-interventieprogramma gebruikt in korte trajecten van vier of vijf sessies.  
 
Ook de professionele achtergrond van Begeleid Leren-specialisten variëert. De meeste 
Begeleid Leren-specialisten hebben een bachelor of master in maatschappelijk werk, 
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psychiatrische verpleegkunde, ergotherapie of psychologie. Hierdoor variëren de 
personeelskosten ook.   
 
Naast de personeelskosten zijn er extra kosten voor scholing, coaching en organisatorische 
aanpassingen.  
 
Hoe wordt Begeleid Leren gefinancierd?  
De financiering van Begeleid Leren-diensten verschilt van land tot land, van regio tot regio, 
en van organisatie tot organisatie. De geestelijke gezondheidszorg en het onderwijs hebben 
beide hun eigen financieringsstructuren. In de meeste landen is het mogelijk de extra 
Begeleid Leren-ondersteuning gefinancierd te krijgen door middel van een 
arbeidsongeschiktheidsuitkering; in andere landen is dat niet mogelijk. Soms is het mogelijk 
de extra ondersteuning vergoed te krijgen via arbeidsintegratie- of -rehabilitatieregelingen. In 
sommige landen kun je een extra jaar studielening krijgen wanneer je een beperking hebt. 
De meeste onderwijsinstellingen hebben een dienst voor studenten met een beperking die 
hen extra ondersteuning biedt. Het wordt aanbevolen organisaties te raadplegen die het is 
gelukt de nodige extra ondersteuning gefinancierd te krijgen en daarom nuttige ideeën en 
strategieën kunnen delen.  
 
Welke hulpbronnen zijn er met betrekking tot Begeleid Leren?  
Op de website www.begeleidleren.nl is een gratis toolkit Begeleid Leren te vinden. De toolkit 
bevat materialen als informatiebrochures, interventiewerkboeken, workshops voor 
onderwijspersoneel en GGz-medewerkers, omschrijvingen van good practices en een 
handleiding voor de implementatie van Begeleid Leren. Op de website vindt u verder een lijst 
van publicaties over Begeleid Leren, een geannoteerde literatuurlijst en links naar relevante 
websites.  
 
Scholing van medewerkers  
Voor medewerkers zijn er cursussen beschikbaar over de filosofie, missie, principes en 
activiteiten van Begeleid Leren. Ook is er de mogelijkheid tot consultatie, waarbij 
medewerkers worden ondersteund bij de de implementatie van een Begeleid Leren-
programma binnen hun eigen organisatie.  
 
Voor meer informatie  
Informatie over Begeleid Leren kan gevonden worden op www.begeleidleren.nl.  
 
3.8 Competenties van Begeleid Leren-specialisten  
Wat maakt iemand een goede Begeleid Leren-medewerker? Kunnen we de benodigde 
elementen/eigenschappen isoleren en kwantificeren? Wat zijn de minimaal benodigde 
formele vereisten? Het ImpulSE-projectconsortium heeft geen formele vereisten voor 
Begeleid Leren-medewerkers opgesteld.  
 
Begeleid Leren-medewerkers in de landen die deel uitmaken van het consortium komen uit 
uiteenlopende beroepen en hebben verschillende opleidingen gevolgd. Hoewel er in de 
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toekomst misschien wel scholing gericht op Begeleid Leren-competenties zou kunnen 
komen, is onze werkwijze nu gebaseerd op de veronderstelling dat herstelgerichte 
hulprelaties gecreëerd en onderhouden kunnen worden door begeleiders met uiteenlopende 
achtergronden. Het is handig als de Begeleid Leren-dienst in kwestie leden in de organisatie 
heeft die professioneele gezag uitstralen, aangezien dit gezag vaak van fundamenteel 
belang is bij een samenwerking met partners en bij het onderhandelen over de identiteit van 
Begeleid Leren-diensten met wetgevers.  
 
Het consortium is vanaf het begin van het ImpulSE-project geïnteresseerd geweest in deze 
vragen en heeft een brainstormsessie uitgevoerd die als doel had de kenmerken van een 
goede Begeleid Leren-medewerker in kaart te brengen. Dit resulteerde in de volgende 
uitsplitsing:  
 
• Bondgenootschap, de attitude  
(1) “Niets over ons zonder ons.”  Bevordert deelname aan alle processen.  
(2) Richt zich op onafhankelijkheid; is pro-actief en procesgeörienteerd.  
(3) Durft informeel/open over zichzelf te zijn, met zelfironie en innemend taalgebruik.  
(4) Is emotioneel beschikbaar.  
 
• Bondgenootschap, de vaardigheden  
(1) Stelt vragen, luistert en geeft  direct antwoord.  
(2) Werkt samen, deelt macht.  
(3) Vormt een band met/leeft mee met de student/cliënt en deelt ervaringen door 
middel van open communicatie.  
(4) Is breed in zijn/haar benadering; negeert geen onderwerpen die studenten willen 
bespreken.  
 
• Kennis van  
(1) Onderwijssysteem.  
(2) Uitkerings- en gezondheidszorgsystemen  
(3) Coaching-/counselingtechnieken.  
(4) Hulpmiddelen/instrumenten om studieprestaties te verbeteren.  
(5) Mogelijkheden voor maatschappelijke participatie.  
(6) GGz-hulpbronnen anders dan tradionele behandelmethodes.  
(7) Beperkingen van de doelgroep.  
(8) Onderzoek met betrekking tot Begeleid Leren.  
 
• Samenwerkingsvaardigheden  
(1) Bouwen van bruggen om maatschappelijke participatie te bevorderen.  
(2) Netwerkvaardigheden.  
(3) Belangenbehartiging en onderhandelingsvaardigheden.  
 
• Begeleid Leren-attitude  
(1) Hoopgevend.  
169 
 
(2) Respectvol.  
(3) Maakt gebruik van positief taalgebruik en oplossingsgericht pragmatisme.  
(4) Heeft geduld, is tolerant en ondersteunt op empathische wijze 
 
• Begeleid Leren-vaardigheden  
(1) Helpt bij het kiezen van het opleidingsdoel van eigen voorkeur van de deelnemer.  
(2) Helpt bij het verkrijgen van het opleidingsdoel  van eigen voorkeur van de 
deelnemer.  
(3) Helpt bij het behouden van het onderwijsdoel van eigen voorkeur  van de 
deelnemer.  
(4) Herkent kwetsbaarheden en tekenen van een dreigende terugval. 
 
Wij zien Begeleid Leren als een op mensenrechten gestoelde en op rolherstel gerichte 
dienst. Van het grootste belang voor een succesvol Begeleid Leren-proces is de relatie 
tussen de begeleider en de student/cliënt. Een deel van de effectiviteit van verscheidene 
Begeleid Leren-interventies wordt bepaald door de relatie die zich ontwikkelt tussen de 
begeleider en het individu die de begeleiding ontvangt. De begeleider kan het proces 
bevorderen door een bekwaam luisteraar, empathisch en respectvol te zijn. Door bezig te 
zijn met en een band op te bouwen met de student/cliënt vergroot de begeleider de kans dat 
het Begeleid Leren-proces de student/cliënt helpt de gewenste opleidingsdoelen te bereiken. 
Het belang van de relatie voor succesvolle hulp en positieve leerresultaten is wellicht het 
meest onderzochte onderwerp in alle gedragswetenschappen. De implementatie van het 
Begeleid Leren-proces vereist daarom een begeleider met goede interpersoonlijke 
vaardigheden (Anthony & Farkas, 2009, p. 13, aangepast naar Begeleleid Leren )  
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3.9 Scholing van medewerkers  
 
Inleiding  
Het ImpulSE-project heeft een aantal eendaagse cursussen ontwikkeld over verschillende 
onderwerpen die van toepassing zijn op Begeleid Leren.  
1. Inleiding tot Begeleid Leren 
2. Het kiezen en verkrijgen van een reguliere opleiding: de toeleidingscursus  
3. Het behouden van een reguliere opleiding: vaardigheden en hulpbronnen  
4. Openheid geven: wel of niet vertellen? 
5. Implementatie van Begeleid Leren  
 
Ons doel is deelnemers kennis te laten maken met Begeleid Leren en hun kwalitatief 
hoogstaande cursussen te bieden over de belangrijkste onderwerpen met betrekking tot 
Begeleid Leren. Deze brochure geeft een  omschrijving van elke cursus, met daarin het doel, 
de doelstellingen en inhoud, alsook praktische informatie over de doelgroep, toelatingseisen, 
etc.  
 
Algemene informatie  
Doelgroep  
De cursussen zijn bedoeld voor professionals die meer over Begeleid Leren willen weten, 
professionals die binnen een Begeleid Leren-programma werkzaam zijn en voor mensen die 
werken met jongeren met psychische beperkingen die weer naar school willen gaan of op 
school willen blijven.  
 
Tijden en duur  
Zes contacturen en een uur lunchpauze. De cursus zal beginnen om 9.30 uur en afgelopen 
zijn om 16.30 uur.  
 
Locatie  
De cursussen vinden plaats op de locatie van de organisatie die om de cursus verzocht 
heeft, of (met open inschrijving) op een locatie van één van de ImpulSE-partners in Tsjechië, 
Nederland, Noorwegen of Portugal.  
 
Profiel cursusleider  
Alle cursussen zullen worden gegeven door Begeleid Leren-experts die dagelijks werkzaam 
zijn binnen de geestelijke gezondheidszorg en/of het onderwijs en dus een praktisch 
perpectief kunnen bieden..  
 
Taal  
Cursussen die georganiseerd worden in Tsjechië, Nederland, Noorwegen of Portugal worden 
respectievelijk in het Tsjechisch, Nederlands, Noors of Portugees gegeven. Cursussen die 
georganiseerd worden in andere landen zullen in het Engels worden gegeven.  
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Kosten  
Worden nader afgesproken, afhankelijk van het organiserende land. In het geval van in 
company cursussen is de organisator verantwoordelijk voor de cursusruimte, de 
apparatuur/materialen en de lunch/thee en koffie. De organisator betaalt ook de reis- en 
verblijfskosten van de cursusleider.  
 
Wie zijn de onderwijsmedewerkers?  
Onderwijsmedewerkers zijn alle medewerker op een opleiding die direct contact hebben met 
studenten als onderdeel van hun werkzaamheden. De term heeft daarom betrekking op de 
directe omgeving van de student -- in de vorm van docenten, (studie)begeleiders, leiders van 
studiegroepen, studieadvieseurs, “studiemaatjes” (andere studenten die studenten met 
bijzondere behoeften helpen met studeren en het vinden van de weg op school), officiële 
personen (bv. vice-decanen of adjunt-directeuren), en administratief personeel (assistenten, 
secretariaatsmedewerkers, faculteitspersoneel, enzovoort). Zij hebben allen hun rol met 
betrekking tot het creëren van de onderwijsomgeving en kunnen ofwel zeer waardevol zijn 
voor studenten, ofwel (zelfs onbewust) belemmeringen vormen.. Deze personen dienen, 
onder andere, elementaire kennis te hebben van onderwerpen omtrent psychische 
problematiek. Op die manier kan de verkeerde benadering van studenten met dergelijke 
problematiek voorkomen  worden en de voorziening van passende ondersteunende 
middelen bevorderd worden.  
 
Om deze reden beschouwen wij ook onderwijsmedewerkers als een doelgroep van Begeleid 
Leren-diensten. Om een student te kunnen helpen dient er samengewerkt te worden met de 
mensen in zijn/haar directe omgeving (zoals familie en vrienden), waaronder docenten. 
Aangezien zij veel tijd met de student doorbrengen en onderwijs het doel is, dienen 
onderwijsmedewerkers bij het proces betrokken te worden en zich gesteund te voelen. 
Geschoolde en ondersteunde medewerkers die weten wat er van hen verwacht wordt 
verbeteren in grote mate de onderwijsomgeving alsook de omstandigheden voor studenten 
met psychische problematiek.  
 
Binnen het kader van Begeleid Leren vormt het onderwijspersoneel de belangrijkste partner. 
De wil, bereidheid, ondersteuning, responsiviteit en inzet van de medewerkers met 
betrekking tot het begrijpen van de situatie van de student en hun kennis over de 
mogelijkheden die didactiek, psychologie en school bieden ten aanzien van onderwijs zijn de 
belangrijkste hulpbronnen voor studenten met een afwijkend leervermogen of bijzondere 
behoeften. Indien de school niet bereid is deze studenten tegemoet te komen, wordt de 
positie van andere ondersteunende segmenten van de Begeleid Leren-dienst automatisch in 
grote mate verzwakt en wordt de kans dat een student zijn/haar opleiding afmaakt kleiner.  
Om onderwijsmedewerkers te helpen deze verantwoordelijkheid te dragen wanneer ze te 
maken krijgen met een specifiek probleem zijn de Begeleid Leren-medewerkers er voor 
zowel onderwijsmedewerkers als studenten. Ze bieden hun informatie en ondersteuning en 
kunnen de situatie oplossen of, indien nodig, bemiddelen met andere diensten of vormen van 
ondersteuning en de onderlinge samenwerking van alle betrokkenen door middel van 
zogenaamd case management coördineren. 
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2. Wat moeten onderwijsmedewerkers weten en kunnen?  
Onderwijsmedewerkers dienen elementaire kennis op het gebied van geestelijke 
gezondheidszaken te bezitten en weten hoe ze deze kennis toe kunnen passen in hun werk 
met studenten. Medewerkers dienen tevens hun persoonlijke grenzen en capaciteiten te 
kennen alsook de faciliteiten van de instelling/school.  
 
Onderwijsmedewerkers dienen geen gedragingen aan te moedigen door middel van hun 
eigen gedrag, noch bevooroordeelde meningen te tolereren over psychische aandoeningen, 
die vaak hardnekkig aanwezig zijn in de samenleving en dienen de rechten van studenten te 
respecteren en te bevorderen zoals bepaald in het Verdrag op het gebied van de rechten 
van personen met een handicap, in het bijzonder Artikel 24 (Verenigde Naties, 2015). 
Onderwijsmedewerkers dienen te weten dat er, naast studenten met lichamelijke 
beperkingen of verstandelijke beperkingen, ook studenten zijn met beperkingen veroorzaakt 
door psychische aandoeningen. Deze studenten hebben dezelfde rechten als anderen, 
dezelfde kansen als anderen en vaak hetzelfde vermogen te studeren, maar hun behoeften 
kunnen anders zijn. Om de benodigde omstandigheden ten aanzien van studeren te creëren, 
dienen (hoge)scholen/universiteiten maximale ondersteuning en alternatieve 
onderwijsvoorwaarden te bieden aan studenten met een afwijkend leervermogen en 
bijzondere behoeften (bv. m.b.t. aanwezigheid, regels inzake beoordeling, duur van de 
studie, manieren om niet bij lessen aanwezig te hoeven zijn, etc.). 
 
Het type ondersteuning dient afgestemd te zijn op de specifieke behoeften van de student. 
Dit wil niet zeggen dat de student niet aan de opleidingseisen hoeft te voldoen, maar slechts 
dat er redelijke aanpassingen aangebracht dienen te worden --door bijvoorbeeld, in het geval 
van een student met vermoeidheidsproblemen die veroorzaakt kunnen worden door 
medicatie, niet te eisen dat hij/zij aanwezig moet zijn of te onderhandelen over aanpassingen 
met betrekking tot toetsen en presentaties, enz. Kortom, De school dient die 
omstandigheden te creëren waarin de student aan zijn/haar studieverplichtingen kan 
voldoen. Dit dient gedaan te worden op een nuttige en betekenisvolle manier voor de 
specifieke student: een individuele aanpak is vereist. Het aanpassen van omstandigheden 
zorgt ervoor dat de student slechts een milde beperking lijkt te hebben in vergelijking met 
andere studenten. De hoeveelheid kennis die verworven dient te worden is niet anders voor 
de student met een psychische beperking. Het is belangrijk onderscheid te maken tussen de 
inhoud en de vorm van het onderwijsprogramma, te onderscheiden wat de student echt dient 
te weten en niet vast te houden aan een bepaalde manier van werken. De 
onderwijsmedewerkers dienen de fundamentele rechten en elementaire behoeften van 
studenten te respecteren en zich niet te laten leiden door vooroordelen, noch de voorkeur te 
geven aan routine en algemene oplossingen.  
 
Onderwijsmedewerkers dienen te leren hoe zij met studenten kunnen communiceren over 
problemen en situaties die opgelost moeten worden, ook wanneer deze te maken hebben 
met het onderwerp geestelijke gezondheid. Medewerkers hoeven niet bang te zijn, de 
situatie niet te ontlopen en niet het verzoek om ondersteuning van een student af te wijzen; 
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zij dienen specifiek te zijn en niet te vragen naar zaken die niets te maken hebben met het 
onderwerp (zich niet bemoeien met zaken die hen niets aangaan); zij dienen een positieve 
houding te hebben en ondersteuning te bieden; zij dienen zich bewust te zijn van hun opties 
en de mogelijkheden van de school en weten bij wie ze terecht kunnen voor advies of hulp.  
 
Signaleren van de geestelijke gezondheid van studenten (en de eigen geestelijke 
gezondheid) is van essentieel belang. Het is belangrijk dat docenten -- en vooral belangrijke 
onderwijsmedewerkers (klasseleraren, studiebegeleiders, etc.)--goed letten op hun 
studenten en onverklaarbare/onverwachte/vreemde veranderingen in hun gedrag signaleren-
-bijvoorbeeld, een doorgaans vrolijke en actieve student zondert zichzelf af en is vaak 
afwezig; toegenomen paranoia; snel afgeleid zijn; een normaal altijd kalme student is 
plotseling levendig en barst van de ideeëen, etc.; Zij dienen in dergelijke situaties de 
mogelijkheid van psychische problematiek niet uit te sluiten en niet te schromen de student 
op tactische wijze te vragen over de veranderingen en ondersteuning of hulp te bieden. Ze 
kunnen één van de eerste personen zijn die de veranderingen opvalt en er zo voor zorgen 
dat het probleem van de student sneller opgelost wordt.  
 
Onderwijsmedewerkers dienen duidelijk te weten hoe zij en hun onderwijsinstelling 
studenten met geestelijke gezondheidsproblemen tegemoet kunnen komen en zich ervan 
bewust te zijn dat zij niet alles zelf hoeven op te lossen. Ze dienen elementaire kennis te 
hebben van de diensten of instanties die nuttig zouden kunnen zijn voor studenten met 
geestelijke gezondheidsproblemen en waarnaar ze studenten door kunnen verwijzen. Dit zou 
een dienst binnen de school kunnen zijn--zoals een vertrouwenspersoon voor studenten met 
bijzondere behoeften, een schoolpsycholoog, een juridisch adviseur of studieadviseur, etc. --
of erbuiten--een psycholoog of psychiater, maatschappelijke werker, NGO’s, etc. Indien er 
een Begeleid Leren-dienst aanwezig is dient dit de eerste keus van de docent te zijn, omdat 
deze niet alleen een dienst biedt voor studenten: de docenten en andere 
onderwijsmedewerkers kunnen er zelf ook contact mee opnemen om om informatie of hulp 
te vragen. Tevens dienen onderwijsmedewerkers niet bang te zijn discreet over de situatie te 
overleggen en advies te vragen, vooral wanneer de medewerker zich onzeker voelt of zich 
niet veilig voelt in de huidige situatie. Wanneer mensen niet zeker weten wat ze moeten 
doen, kunnen ze niet op de juiste manier hulp of ondersteuning bieden, als ze dat überhaupt 
al kunnen.  
 
3. Wat Begeleid Leren-diensten onderwijsmedewerkers te bieden hebben 
Studenten hebben de mogelijkheid om de docent of studieadviseur te verzoeken om:  
Ondersteuning bij problemen die ze ondervinden en die hun schoolprestaties negatief 
beïnvloeden--dit kan zijn in de vorm van bemiddeling of andere diensten, het verschaffen van 
de contactgegevens van een psycholoog, verslavingsarts, etc.  
 
Ondersteuning met betrekking tot inclusie in de klas (bv. bij terugkomst na opname, of bij het 
overstappen naar een nieuwe klas/school). Hieronder valt hulp bij het omgaan met de 
situatie en het op tactische wijze informeren van klasgenoten over de problematiek (maar 
alleen met toestemming van de student).  
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Individuele ondersteuning bij het studeren --het bespreken van de obstakels en beperkingen 
die veroorzaakt worden door de psychische problematiek van de student (verminderd 
concentratievermogen, slaperigheid veroorzaakt door medicatie, grote mentale druk tijdens 
toetsen, etc.) en het bepalen van regels die helpen bij het wegnemen van deze obstakels 
(het toestaan van korte pauzes tijdens de les, een andere beoordelingsmethode, etc.). De 
docent dient deze nieuwe regels te bespreken met de studieadviseur en hiervan, indien 
nodig, ook andere docenten en klasgenoten op de hoogte stellen.  
 
Hulp bij het verkrijgen en opstellen van een individueel onderwijsplan dat het de student 
mogelijk maakt aan de opleidingseisen te voldoen, ook wanneer het vermogen van de 
student zich voor te bereiden en te presteren in grote mate verstoord is.  
Begeleid Leren-diensten bieden scholing en training voor onderwijsmedewerkers op het 
gebied van geestelijke gezondheid, begeleiding, consultatie en ondersteuning in specifieke 
situaties en coördineren experts en hun werk met de student. 
 
A.Scholing en training  
Er is een Ledovec-cursus beschikbaar voor scholen en docenten die tegen vragen en 
problemen omtrent geestelijke gezondheid aanlopen en die gericht is op de 
onderwijsomgeving en de rol van de docent. Tevens introduceert de cursus de Begeleid 
Leren-dienst en het samenwerkende ondersteunende netwerk van experts op het gebied van 
gezondheid, hulpverlening en het onderwijssysteem. Er wordt uitgelegd wat hun rollen en 
bekwaamheden zijn en hoe, wanneer en met wie er contact opgenomen dient te worden. 
Een vergelijkbare cursus over geestelijke gezondheid voor studenten kan de docent helpen 
dit onderwerp in een groep aan te snijden of studenten op dit gebied te informeren (primaire 
preventie).  
 
Seminars en cursussen vinden plaats op verzoek, binnen de onderwijsomgeving, op 
aangeboden of afgesproken tijden. De aanbevolen minimale duur is twee uur. Verlenging 
van de cursusduur vereist ook een grotere actieve betrokkenheid van de deelnemers. Er 
dient genoeg tijd voor vragen over te (over te) zijn aan het eind en deelnemers gestimuleerd 
te worden vragen te stellen gedurende het seminar. Indien er in de organisatie een 
ervaringsdeskundige (student) aanwezig is, kan deze zijn/haar eigen ervaringen delen 
tijdens het seminar.  
 
De algemene thema’s die in het seminar/de cursus behandeld dienen te worden zijn:  
-Geestelijke gezondheid en de moderne samenleving.  
 
-Statistieken aangaande de incidentie van psychische aandoeningen in de huidige 
(Europese) populatie onder studenten, met een nadruk op de leeftijdsgroep waarbinnen 
psychische aandoeningen het meest voorkomen.  
 
-Een overzicht van de meest voorkomende en ernstigste psychische aandoeningen.  
-Tekenen en symptomen van psychische problematiek of psychische aandoeningen en hoe 
deze bij studenten in de onderwijsomgeving herkend kunnen worden.  
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-Problemen waar personen met psychische aandoeningen mee worstelen (problemen op het 
gebied van gezondheid en sociale of persoonlijke problemen).  
-Problemen waar een student met psychische problematiek tegenaan loopt en welk effect 
deze kunnen hebben op de studie.  
-Wat de school en de onderwijsmedewerkers voor een dergelijke student kunnen doen en 
hoe.  
-Met wie contact opgenomen kan worden en in welke situatie.  
-Waar docenten van studenten met psychische problematiek informatie en ondersteuning 
kunnen vinden.  
 
Casus 1.  
Een docent nam contact op met de Begeleid Leren-dienst met het verzoek om ondersteuning 
toen een student met een bekende diagnose schizofrenie terugkeerde in zijn les. Zijn laatste 
contact met de klas was een aantal maanden geleden toen hij last kreeg van psychotische 
symptomen (een acute uiting van de ziekte). De docent sprak zijn zorg uit over de sfeer in de 
klas en de lessen na terugkomst van de student.De studenten werden geconfronteerd met 
de onbekende angst welke houding ze nou moesten aannemen ten opzichte van de 
klasgenoot: Moesten ze hem helpen? Hem negeren? Hem maar niet te veel belasten met 
zaken? Medewerkers van de Begeleid Leren-dienst brachten een bezoek aan de klas en 
organiseerden een seminar met discussie; ze gaven algemene informatie over het algemene 
perspectief en de behoeften van mensen met schizofrenie ten aanzien van de buitenwereld. 
De student ging akkoord met de genomen acties.  
 
B. Counseling 
Counseling is een laagdrempelige manier om benodigde informatie op het gebied van 
Begeleid Leren te verkrijgen wanneer een docent van mening is dat deze informatie niet of te 
weinig beschikbaar is. Er kan telefonisch, online (bv. via e-mail) of persoonlijk contact met de 
dienst worden opgenomen. 
 
Kortdurende counseling is een dienst waarbij de gebruikers ondersteuning en informatie 
krijgen die hen in staat stelt om te gaan met hun situatie. Counseling is een vrijblijvende 
eenmalige of herhaalde dialoog tussen de gebruiker en een medewerker van Begeleid 
Leren. Counseling kan anoniem zijn: de gebruiker hoeft geen enkele informatie over zichzelf 
te geven. De dienst wordt wordt in een persoonlijk gesprek verleend, via de telefoon, of 
schriftelijk (per e-mail, brief, SMS) en kan herhaaldelijk gebruikt worden.  
 
Counseling biedt, bijvoorbeeld:  
-Ondersteuning met betrekking tot het vinden van oplossingen voor specifieke situaties--
consultatie aangaande een student met psychische problematiek of een psychische 
aandoening; het omgaan met stressvolle situaties, communicatie met studenten met 
psychische problematiek; regels met betrekking tot geestelijke hygiëne.  
 
-Informatie over en contactegegevens van ondersteuningsprogramma’s en -diensten in de 
streek of regio.  
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-Informatie over psychische aandoeningen. 
-Een preventieprogramma of seminar voor studenten over geestelijke gezondheid of een 
specifieke situatie (vergelijkbaar met een seminar voor docenten).  
 
Het is het best specifieke tijden en medewerkers vrij te maken voor counseling. (bv. 
Counseling wordt geboden op maandag en donderdag van 9.00 uur tot 16.00 uur, of op 
andere, van tevoren afgesproken, tijden). Op deze momenten beantwoordt een specifieke 
medewerker die verantwoordelijk is voor counseling  bijvoorbeeld de telefoon, verwerkt hij/zij 
de post en regelt hij/zij afspraken.  
 
Casus 2. 
 Op verzoek van een docent verleende de Begeleid Leren-dienst basale counseling als 
mogelijke oplossing voor problemen die de docent ervoer met een student met een 
psychische beperking. De student misdroeg zich op school en schreeuwde tegen 
medestudenten en docenten. Hij stond op het punt van school gestuurd te worden. De 
docent werd op de hoogte gesteld van verschillende manieren om met de situatie om te 
gaan, in het bijzonder hoe de student onmisbare vaardigheden geleerd konden worden die 
hij nodig had om aan de vereisten van de school te kunnen voldoen. 
 
C. Consultatie en ondersteuning  
Ondersteunende consultatiegesprekken bieden de mogelijkheid de specifieke situatie van 
een docent, een klas of een student met een specialist te bespreken, waarbij de directe 
nadruk ligt op de persoonlijke rol van de docent. Het is mogelijk langdurig samen te werken 
aan de casus door middel van consultatie in groepsvorm (bv. Balint-groep, supervisie, 
training, etc.) of consultatie binnen de school. Consultatie binnen de school is vooral geschikt 
voor het verschaffen van informatie aangaande de verschillende mogelijkheden wanneer een 
student vraagt om aanpassing van studievoorwaarden, of wanneer hij/zij simpelweg “lastig 
is” en het nodig is een situatie te diagnosticeren.  
 
Onderwijsmedewerkers kunnen in alle bovengenoemde uitdagende situaties stapsgewijs 
advies krijgen, plannen en oplossingen zoeken in samenwerking met een Begeleid Leren-
medewerker. Bovendien kunnen zij ondersteuning verwachten wanneer ze niet om kunnen 
gaan met de eisen die aan hen gesteld worden (tijd, energie, eigen kracht, het risico de 
professionele rol te overschrijden) of niet zeker zijn van hun gedrag, mogelijkheden, rechten 
en verantwoordelijkheden. Een Begeleid Leren-medewerker kan fungeren als een adviseur 
of bemiddelaar bij de communicatie met de directie van de school, ouders, psychiater of de 
Kinderbescherming zodat er een gezamenlijk plan ontwikkeld kan worden ten aanzien van 
het werken met de student. Een Begeleid Leren-medewerker kan ook psychologische 
ondersteuning bieden aan of regelen voor de docent (supervisie, training, Balint-groep, 
advies van experts) of ondersteuning bij het omgaan met stressvolle situaties en 
crisissituaties.Het is ook mogelijk crisisinterventie te regelen voor de docent en voor de 
groep die betrokken is  bij de crisissituatie. 
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Gesprekken tussen de Begeleid Leren-medewerker en de docent richten zich op individuele 
behoeften en mogelijkheden binnen de dienst om zo een oplossing te vinden voor de 
specifieke behoeften van de docent. De samenwerking kan van langdurige aard zijn en 
nazorg omvatten.  
 
Casus 3. 
 Een docent nam contact op met de Begeleiden Leren-dienst met het verzoek om hulp 
aangaande een student met psychische problemen die niet kon besluiten of zij nu wel of niet 
haar psychische problemen aan haar klasgenoten bekend wilde maken. Hij wist niet welk 
advies hij haar moest geven. De docent werd geïnformeerd over de bestaande 
openheidsbrochure en verteld dat de student uiteindelijk zelf altijd besluit wel of niet over 
zijn/haar psychische problematiek te vertellen. De docent heeft met behulp van de brochure 
het onderwerp openheid over psychische beperkingen met de student besproken.  
 
D. Coördinatie  
De coördinatie van werk met een student met psychische problematiek is afhankelijk van de 
mogelijkheid experts die zich bezighouden met de casus met elkaar te verbinden. Begeleid 
Leren kan casemanagement bieden alsook de toegang van een student tot het 
ondersteunende netwerk van Begeleid Leren faciliteren. Het ondersteunende netwerk van 
Begeleid Leren van onderwijsadviseurs, psychologen, psychiaters, sociale counselors, 
therapeuten en psychotherapeuten samen met de student, zijn/haar docenten en familie 
biedt verscheidene mogelijkheden. Zo helpt het begrip te creëren voor de situatie en deze te 
sturen in het voordeel van de student op zo’n wijze dat alle deelnemers zich zeker en veilig 
voelen en dezelfde kant op trekken als de student. Onderlinge verbondenheid, scholing en 
communicatie tussen deze experts onderling voorkomt situaties waarin, bijvoorbeeld, 
psychiaters, therapeuten of docenten--evenals soms de studenten zelf--verschillende ideeën 
hebben, tegenstrijdige stappen nemen of aanbevelingen doen die onzekerheid of  verwarring 
veroorzaken,  of situaties creëren die ervoor zorgen dat de student niet kan voldoen aan de 
eisen van zijn/haar studie.  
 
Het oplossen van de situatie van de cliënt vereist dikwijls de samenwerking van meerdere 
instellingen (organisaties), wier diensten gecoördineerd moeten worden. Als een instrument 
voor een effectievere samenwerking met betrekking tot het oplossen van problemen van 
cliënten wordt casemanagement gebruikt. Een Begeleid Leren-medewerker leidt de zaak van 
de cliënt en bepaalt, samen met de cliënt, wanneer en welke hulpverleningsdienst, instelling 
of organisatie ingeschakeld moet worden om een oplossing te vinden voor de situatie van de 
cliënt.  
 
Er kunnen meerdere diensten binnen één instelling betrokken zijn bij het oplossen van de 
situatie van de cliënt, maar ook andere entiteiten kunnen als team in verschillende een 
bijdrage leveren. Het team kan passief functioneren--de leden weten van elkaar af; ze 
zoeken samen naar oplossingen voor de situatie van de cliënt; ze delen informatie over de te 
nemen stappen; hun diensten overlappen elkaar niet; ze ontmoeten elkaar zelden of nooit en 
de communicatie onderling verloopt via telefoon of e-mail. Of Het kan gaan om een actief 
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team-- de leden komen regelmatig bijeen en zoeken samen naar manieren om het probleem 
van de cliënt op te lossen. De cliënt dient uitgenodigd te worden voor deze bijeenkomsten. 
Tevens dienen voorstellen met betrekking tot de oplossing van het probleem altijd met de 
cliënt overlegd te worden en is hij/zij degene die moet beslissen of het voorgestelde traject 
gevolgd zal gaan worden. 
 
In alle gevallen is het nodig te bepalen wie de zogenaamde sleutelmedewerker in het proces 
is (doorgaans een Begeleid Leren-medewerker, maar mogelijk een medewerker van de 
Kinderbescherming). De sleutelmedewerker houdt het overzicht over alle activiteiten en 
acties met betrekking tot de casus van de cliënt en coördineert het dienstverleningsproces. 
Een actief casemanagementteam kan gebruikmaken van casusbesprekingen. Voor dit doel 
komen tenminste drie partijen samen in een bijeenkomst die geleid wordt door een 
onafhankelijke gespreksleider (bemiddelaar). De bemiddelaar dient een onpartijdige en 
onbevooroordeelde persoon te zijn die direct met de cliënt werkt. Het is belangrijk dat alle 
partijen al kennis hebben van het dossier van de cliënt.  
 
Casus 4. 
 De school nam contact op met de Begeleid Leren-dienst met het verzoek om ondersteuning 
toen de docenten zich zorgen begonnen te maken over een student met een psychische 
beperking. Na verschillende consultatiegesprekken werd het ondersteunende netwerk van 
de Begeleid Leren-dienst ingezet en diverse gespecialiseerde partijen bij de zaak betrokken. 
De Begeleid Leren-dienst coördineerde het gehele samenwerkingsproces tussen de student, 
familie, school en experts uit het ondersteunende netwerk (psychiater, psycholoog, 
bondgenotengroep van de Begeleid Leren-dienst, etc.).  
 
3.11 Duurzaamheid (kwaliteit, evaluatie en financiën)  
Inleiding  
We ontwikkelen Begeleid Leren niet omdat het momenteel een trend is, maar als een 
structurele ondersteuning voor onderwijsinstellingen zodat zij kwaliteitsonderwijs kunnen 
bieden aan alle mensen, ongeacht hun mogelijke beperkingen.  
 
Voorwaarden voor duurzaamheid van Begeleid Leren  
1. Er dient een voortdurende behoefte aan Begeleid Leren in de samenleving te zijn. Zoals 
eerder aangegeven in deze toolkit stijgt het aantal jongeren met psychische aandoeningen in 
vele Europese landen, terwijl dit aantal in andere landen op een constant niveau blijft. 
Gedurende de vorige eeuw is er weinig gedaan met betrekking tot de ontwikkeling van 
ondersteuning voor studenten met psychische problematiek. Vandaag de dag is de situatie 
anders. De meeste landen hebben het VN-Verdrag inzake de rechten van personen met een 
handicap getekend, dat bepaalt dat mensen met beperkingen toegang tot dezelfde middelen 
dienen te hebben als anderen. Studenten met een beperking hebben recht op de 
ondersteuning die ze nodig hebben om te kunnen studeren. Dit is waarom wij Begeleid Leren 
als een zeer belangrijke dienst beschouwen.  
2. Begeleid Leren wordt erkend als een unieke en onafhankelijke dienst. Het is geen speciaal 
onderwijs, behandelingsmethode of casemanagement. Begeleid Leren is een 
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multidisciplinaire voorziening die zich bevindt op de grens van de geestelijke 
gezondheidszorg, het onderwijs en de sociale zorg; sommigen zijn zelfs van mening dat 
Begeleid Leren tot geen van deze specifieke sectoren behoort. Dankzij de duidelijke definite 
van haar doelstellingen, doelgroep en methoden is het een onafhankelijke en unieke dienst. 
We zien de gezondheidszorg, sociale sector of onderwijssector niet vechten om ons op te 
mogen nemen, zelfs meestal het tegenovergestelde. Dit is waarom wij Begeleid Leren 
beschouwen als een onafhankelijke dienst en bouwen wij aan haar onafhankelijk bestaan 
door haar naam te kiezen, haar toolkit te redigeren, conferenties te organiseren over 
Begeleid Leren, enzovoort.  
3. Begeleid Leren is een progressieve, zichzelf ontwikkelende, op kwaliteit gerichte, 
effectieve dienst, waarvan de resultaten kunnen worden bewezen (evidence based of 
practice based).  
4. Begeleid Leren beschikt over voldoende financiële middelen.  
 
Indien aan deze voorwaarden wordt voldaan, is er een goede kans dat het Begeleid Leren-
programma blijft bestaan. In de volgende paragrafen worden de laatste twee voorwaarden 
uitvoerig toegelicht.  
 
Kwaliteit en evaluatie van een Begeleid Leren-programma  
Begeleid Leren-programma’s handelen allemaal in het belang van hun cliënten, namelijk de 
studenten. De programma’s zijn toegesneden op de behoeften van de student zoals deze 
worden begrepen door de verleners, zowel op basis van vastgesteld universeel bewijs als 
overeenkomstig en beïnvloed door locale factoren. Belangrijke stakeholders zullen 
regelmatig grondige evaluaties van hun programma’s uit moeten voeren om de best 
mogelijke diensten voor hun studenten te waarborgen. Het implementeren, voortzetten en 
verder ontwikkelen van elk Begeleid Leren-programma kan het best gezien worden als een 
voortdurend proces, een oneindig stapsgewijs verbeteringsproces. Hierbij zijn kwaliteit en 
evaluatie twee elkaar overlappende concepten die periodiek aandacht nodig hebben van alle 
belangrijke stakeholders.  
 
Op het meest fundamentele niveau dienen programma’s zichzelf elementaire vragen te 
stellen over zowel proces als inhoud. Voorbeelden van dergelijke vragen zijn, is het Begeleid 
Leren-programma geïmplementeerd zoals gepland? Bedient het programma de bedoelde 
doelgroep volgens plan? Functioneren onderling afhankelijke partijen volgens de 
oorspronkelijke plannen en zijn zij tevreden? Zodra zij volledig geïmplementeerd zijn en er 
genoeg tijd voorbij is gegaan, kan er gezegd worden dat de doelstellingen van Begeleid 
Leren-programma’s worden behaald--oftewel, zien we voldoende resultaat?  
 
Wij zijn van mening dat elke evaluatie van Begeleid Leren gericht dient te zijn op de vraag of 
studenten wel of niet diensten ontvangen die hen helpen hun eigen doelen te bereiken. 
Vragen die gesteld moeten worden zijn:  
• Wat betekent (hoger) onderwijs voor jou?  
• Wat heeft je geholpen op school te blijven?  
• Wat heeft je belemmerd op school te blijven?  
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• Hoe waardeer je de ondersteuning van de Begeleid Leren-
dienst/medewerker?  
• Hoe kunnen we onze Begeleid Leren-dienst verbeteren?  
 
Samengevat moeten we zowel weten hoe dingen worden gedaan als wat het resultaat van 
het proces is. Dit houdt in het ontwikkelen en verzamelen van procesmetingen en 
resultaatmetingen. Procesmetingen zullen helpen bij het bieden van gestructureerde en 
objectieve richtlijnen volgens welke stakeholders practices die momenteel zowel deugdelijk 
als betrouwbaar worden geacht kunnen implementeren en of/verbeteren. Samen zullen deze 
metingen een norm vormen op basis waarvan evaluatoren getrouwheid aan deze norm 
kunnen meten. We dienen ook resultaten te verzamelen en op basis daarvan te evalueren of 
het Begeleid Leren -programma er daadwerkelijk slaagt de student te helpen zijn/haar 
leerdoel(en) te bereiken. Er zijn langetermijn- en kortetermijndoelen, die beide kunnen 
worden vertaald naar specifieke metingen. Processen en resultaten vormen samen het 
bewijs met behulp waarvan stakeholders plaatselijk Begeleid Leren-programma’s kunnen 
evalueren en het verzamelen van dergelijk bewijs helpt bij het opbouwen van het vakgebeid 
Begeleid Leren tot een specifieke en waardevolle dienst, zowel op locaal, nationaal,  als 
internationaal niveau. Alle stakeholders van Begeleid Leren-programma’s dienen regelmatig 
aandacht te besteden aan deze zaken.  
 
Stakeholders kunnen verschillende ideeën hebben over hoe doelstellingen begrepen dienen 
te worden. Hoewel we gedurende de gehele samenwerking als consortium het belang van 
een op mensenrechten gebaseerde dienstverlening benadrukt hebben, waarin de 
waardeoriëntatie zwaarder weegt dan economische afwegingen, dienen we ook oog te 
hebben voor de economische realiteit en de doelstellingen van degenen die Begeleid Leren-
programma’s financieren. Een financier is vaker wel dan niet geïnteresseerd in resultaten, 
die worden weerspiegeld in het vermogen van studenten doelen te bereiken en hun 
daaropvolgende gang richting werk. Dit zijn uiteindelijk macrodoelen met gevolgen voor 
werkloosheidscijfers en socio-economische integratie in de maatschappij als geheel. Deze 
doelen weerspiegelen vaker wel dan niet de doelen van de individuele student.  
 
Er zullen echter ook studenten zijn die ondersteuning willen puur en alleen omdat ze hoger 
onderwijs willen volgen en geen concrete ambities hebben richting een bepaald beroep of 
toekomstige baan. Ons standpunt met betrekking tot deze studenten is hetzelfde als dat ten 
aanzien van hen die specifiek onderwijs willen volgen om specifieke werkgerelateerde 
redenen. Daarom,  hoewel we wel degelijk resultaatmetingen willen verzamelen, dienen 
dergelijke metingen verzameld en geëvalueerd te worden overeenkomstig de 
opleidingsdoelen van de student.  
 
Het ImpulSE-samenwerkingsconsortium wil het begrip van elk lid met betrekking tot het 
Begeleid Leren programma in het algemeen vergroten en ook helpen om practice based 
evidence te consolideren. Eén gemeenschappelijk en belangrijk stuk PBE in alle landen van 
het consortium was het door de studenten aangegeven belang van de specifieke relatie met 
de Begeleid Leren-medewerker. Met andere woorden, de studenten zelf wijzen ons op en 
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benadrukken wat we een eerste vereiste mogen noemen voor elk constructief proces dat 
leidt naar een gewenst resultaat. De positieve relatie met de Begeleid Leren-medewerker 
wordt gezien als noodzakelijk voor het behouden van hoop en uithoudingsvermogen 
gedurende het gehele hoger onderwijsproces. Deze resultaten bevestigen verder de 
uitkomsten van het bestaande onderzoek naar herstel, waarbij gebruikers van diensten de 
belangrijkste vereisten met betrekking tot herstelprocessen evalueren. Dit wordt elders in 
deze handleiding uitvoerig behandeld.  
 
Er zijn verscheidene gerenommeerde bronnen in de literatuur die de onderwerpen evaluatie 
en kwaliteit met betrekking tot het ontwikkelen van evidence based practices binnen 
hulpverleningsdiensten behandelen. Wij maken intensief gebruik van Supported Education: 
A Promising Practice. Evaluating your Program (Begeleid Leren: Een veelbelovende 
interventie. Het evalueren van uw programma), van het U.S. Department of Health and 
Human Services, Substance Abuse and Mental Health Service Administration, dat online te 
vinden is op www.samhsa.gov. We raden stakeholders ten zeerste aan dit uitstekende werk 
tijdens elke evaluatiefase te raadplegen om zo hun eigen practices te kunnen evalueren met 
behulp van de hierin genoemde nuttige suggesties.  
 
Financiën  
Op de één of andere manier is geld altijd belangrijk. Zoals al zo vaak gezegd in dit document 
is het doel van Begeleid Leren het helpen van mensen met psychische beperkingen bij het 
bereiken van hun opleidingsdoelen. Aangezien het recht op onderwijs volgens de VN één 
van de fundamentele mensenrechten is,  valt de verlening van onderwijs onder de 
verantwoordelijkhied van individuele landen. Hierom beschouwen wij het dan ook van 
essentieel belang te stellen dat Begeleid Leren dient te worden gefinancierd met 
overheidsmiddelen.  
 
Terugkomend op de praktische kant van financiering: indien we van Begeleid Leren een 
onafhankelijke voorziening willen maken is het moeilijk dit te doen door middel van 
vrijwilligerswerk of werk dat plaatsvindt naast de reguliere werkzaamheden. Zoals geldt voor 
elke reguliere dienst van dit type dient er een financiële begroting opgesteld te worden voor 
Begeleid Leren-diensten.  
 
De kosten van Begeleid Leren-programma’s kunnen sterk verschillen, maar de belangrijkste 
component is altijd de personeelskosten--de Begeleid Leren-professionals. Tevens zijn er 
kosten voor het gebruik van ruimten en faciliteiten, kantoren, telefoons, internet, reiskosten, 
training en scholing van medewerkers, supervisie, drukwerk en promotie. Ook zijn er 
aanschafkosten voor computers, telefoons, misschien een auto (afhankelijk van het 
dienstverleningsgebied--of de dienst zich bevindt op de universiteit, of dat het gaat om een 
onafhankelijke dienst die voor meerdere instellingen op meerdere locaties werkt).  
 
Financieringsbronnen. Over het algemeen geldt hier dat waar de dienst kan vragen om geld, 
deze geneigd zal zijn dit te doen. Als gevolg van het feit dat deze toolkit gericht is op heel 
Europa is het moeilijk voor heel Europa duidelijke en specifieke financieringsbronnen te 
182 
 
geven aangesproken kunnen worden.  
 
Vergelijkbare nieuwe diensten beginnen meestal als klein vrijwilligersproject of als initiatief 
van individuen of instellingen die later ondersteund worden door middel van subsidies van 
ministeries (onderwijs, gezondheidszorg, sociale zaken) en overheden, of van het 
structuurfonds van de EU (zoals dit project). Naast kortetermijnfinanciering is het 
noodzakelijk naar permanente finanieringsbronnen te zoeken.  
 
Niet-gouvernementele organisaties bouwen soms een netwerk van regelmatige donateurs 
op. Dit is een traditie in de V.S., maar geen gangbare financieringswijze op het Europese 
continent. Het is beter verbinding te zoeken met de financiële middelen van grotere 
organisaties, of plaatselijke (regionale, gemeentelijke, etc.) afdelingen. Begeleid Leren kan 
onderdeel worden van informatie- en adviescentra (of andere studentenwelzijnscentra) op 
universiteiten. In sommige landen wordt Begeleid Leren aangeboden binnen het kader van 
psychosociale rehabilitatie en op soortgelijke wijze gefinancierd als begeleid werken en 
daaraan verwante diensten, door middel van overheidssubsidies, vergoedingen van 
zorgverzekeraars of uitkeringen. Om duurzaam gefinancierd te kunnen worden dient de 
dienst onderdeel te worden van de nationale begroting. In de landen waarin Begeleid Leren 
is ontwikkeld, is er tot op heden geen enkel ministerie bereid geweest van Begeleid Leren 
een onafhankelijke dienst te maken, maar wordt de twijfelachtige status van Begeleid Leren 
als zich bevindend tussen verschillende overheidsafdelingen gezien als een kans de 
verantwoordelijkheid naar andere gebieden te schuiven. 
 
Volledige erkenning van de uniekheid en effectiviteit van Begeleid Leren moet nog komen. 
Voor zover wij weten wordt Begeleid Leren nergens systematisch door de overheid 
gefinancierd. We kunnen daarom geen enkele gegarandeerd goede manier aanbevelen om 
langdurige financiering voor Begeleid Leren te realiseren. De ervaring heeft ons echter 
geleerd dat er altijd wel een manier gevonden wordt om Begeleid Leren-diensten te 
continueren en dit geeft ons de hoop op verdere consolidering van Begeleid Leren-diensten 
in deze landen.  
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